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Vorwort zur dritten Auflage. 

Auch der 2. Auflage ist vielfache Anerkennung im In- und 
Auslände zuteil geworden; 1 bersetzungen derselben sind in italie- 
nischer und russischer Sprache erschienen. Die hier vorliegende 
3. Auiiage hat wieder zahlreiche Änderungen und Mehrungen auf- 
tnweisea. Mandie Teile ^wurden einer ürnftibeitaDg unterzogen, 
andere mehr oder minder dnrch Ergänzungen nnd Mitteilung 
neaerer Erfiiliningen erweitert (so j^Ursadien nnd nrsäcliliche Be- 
liaadlnng', ,«izneilidie Bdiandlnng'' nnd ^Bebandfamg mit tierischen 
StofiFen", „Wasserkur", , elektrische Behandlung"). In dem Ab- 
schnitte „Mechanotherapie^, welcher an Stelle des früher „Mas- 
sage und Heilgymnastik^ betitelten trat, wurden nicht nur die 
verschiedenen Arten der (iyjnnastik eingehender gewürdigt und 
die Indikationen für die Anwendung derselben formuliert, sondern 
auch die neueren mechanotherapeutischen Methoden (Vibrations- 
behandlung und Nägeli'sche UandgriÖe) berücksichtigt. Die l)ar- 
stellnng der psychischen Behandlang hat eine erhebliche Erweite- 
rung or&hren dnrch Einfügung eines nmfftqglichen neuen Abschnittes 
^symptomatische Psychotherapie ohne Hypnose (Suggestivbehand- 
Inng im Wachen)^, dessen grosse praktisdie Bedeutung heutsutage 
niemand entgehen wird. 

Die günstige Aufnahme dieser Schrift bat mich, wie ich hier 
wohl erwähnen darf, auch zu einem Unternehmen ermuntert, durch 
welches eine anerkannte Lücke unserer Literatur ausgefüllt wurde. 
Die Lehre von der Hysterie hat bekanntlich in den letzten zwei 
Dezennien eine vollständige Umgestaltung erfahren; ein Werk, 
welches dem Praktiker rasche und vollständige Orientierung auf 
diesem. 80 wichtigen Qebiete ermöglicht, mangelte jedodi. Dem 
hierdurch gegebenen Bedürfhisse bin ich dnrch die von mir vor 
kurzem veröffentlidite Pathologie und Therapie derNenr- 
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asthenie and Hysterie (Wiesbaden^ J. F. Bergmaim) entr 

gegengekommen. Dieselbe enthält iicbon einer erschöpfenden 
Schilderung der Neurasthenie die einzige derzeit vorhandene Dar- 
stellung des ganzen (iebietes der Hysterie nach dem gegenwärtigen 
Stande der Wissenschaf t> 

München, im April 1890. 

L. Löwenfeld. 



Vorwort zur vierten Auflage. 

Die hier Torliegende nene Auflage präsentiert sicli wieder in 
bedeutend veränderter Gestalt. In den nenn Jahren seit dem Er. 
scheinen der letzten Auflage hat die Therapie der Neurasthenie 

und Hysterie zwar keine radikale Umgestaltung erfahren, doch 
haben auf diesem Gebiete zahlreiche Änderungen und Neuerungen 
Platz gegi'iffen; auch haben sich unsere Anschauungen über manche 
der älteren Behandhmgsmethoden erheblich geändert. Hierdurch 
wurden nicht nur zahlreiche Ergänzungen, sondern auch völlige 
Umarbeitung einzehier Abschnitte erforderlich. Letztere betraf 
die Kapitel über Ursachen nnd nrsSchlidie Behandlung, die arznei« 
liehe Behandlnng, Loftknren und Hypnotherapie. Von neueren 
Behandlungsmethoden fanden die Arsonvalisation, die elektro- 
magnetische Therapie, die Vibrationsmassage und das Frend*sche 
psycho-analytische Verfahren Berücksichtigung. 

In dem Schlusskapitel über anstaltliche Behandlung wurde die 
Bedeutung der Beschäftigungsanstalten und der Bestrebungen zu 
gunsten der lurichtung von >'olksheil8tätten für Nervenkranke in 
entsprechender Weise gewürdigt. 

Ich kann nur wünschen, dass diese neue AuHage dem Büch- 
lein den Ruf erhält, den sich ihre Vorgängerinnen erwarben. 

München, April 1U04. 

L. LOwenfeld. 
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Vorbemerkungen. 



DaB TBrflossene Jahrhimdert hat m» neben sonen zahlreichen 
nnd grossartigen Eimngensohalben auf wissenschaftlichem, in- 
dustriellem nnd wirtschaftlichem Gebiete auch eine wenig erfreuliche 

Zugabe hinterlassen, die schon viel beklagt, aber auch verspottet 
wurde: Die Verbreitung von Nervenleiden in einem Maasse, die 
man in der ersten Hälfte dos Jahrhunderts noch nicht kannte. 
Die beklaf^e Zunahme betrifft jedoch nicht nervöse Affektionen 
jeder Art in gleicher Weise. Die scliweren, mit strukturellen Ver- 
änderungen des Nervensystems verknüpften Erkrank niiuen sind wohl 
in den letzten Dezeimien etwas häufiger geworden; doch hat dieser 
Umstand kaum ausserhalb der ärztlichen Kreise Aufmerhsamheit 
erregt. Anders TorfaSlt es sich mit joien Übeln, die vom grossen 
Publikum als Nerrositilt oder Nervenschwäche beaeichnet werden, 
und in der Wnsenschaft unter den Hauptsignatnren Neurasthenie 
und Hysterie als Neurosen figurieren. Die Mehrung dieser Übel 
erreichte in ein paar Dezeimien einen Grad, der die Aufmerk> 
samkeit der weitesten Kreise auf dieselben lenkte, so class man, 
wenn auch zum Teil nur scherzhaft, von Fin du sircle-Leiden 
sprach. In den letzten Jahren sind die Klagen über die Nervosität 
unserer Zeit wohl etwas seltener geworden, aber nicht deshalb, 
weil dieselbe sich vermindert bat, sondern weil man an länger 
bestehende Missstinde sich allmählich derartig akkommodiert, dass 
man dieselben nicht mehr auffällig findet Für die arztlidie Praxis 
besitzen daher die beiden Neurosen Neurasthenie und Hysterie 
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noch die gleiche Bedeutung wie früher, und es ist auch kaum zu 
erwarten, dass sich dies in naher Zeit andern wird, obwold es 
keineswegs an \ crsuclien fehlt, der weiteren \'crbreitung der Nervo- 
sität vorzubeugen. Es sei hier nur an die Fortschritte auf dem 
Gebiete der Schul- und Arbeiterhygiene, an die Vereine gegen den 
Miedbrandi der geistigen Getränke, die Bertrebungen zugunsten 
der Soontagsrahe im Handelsgewcnrbe etc. erimiwt. Ärztlioh«^ 
seits ist man seit langem bemüht, die Mittel, die uns zur Be- 
kämpfung der beiden Neurosen snr Verfügung stehen, zu Termehren 
und zu verbessern. Hervorragende Ärzte in fast allen Kultur- 
ländern haben an diesen Bestrebungen teilgenommen; auch hat 
sich der tiefere Einblick, welchen uns die Forschungen der neueren 
Zeit in das Wesen der beiden Neurosen verschafiten, für die 
Therapie derselben sehr förderlich erwiesen. 

In den letzten Jahren ist jedoch in ärztlichen wie nichtärzt- 
lichen Kreise ein ganz aussergewöhnlicher Eifer, unseren Heilschats 
gegen nervSse Leidm zu mehren, zntage getreten. Die Erfolge 
- der seit Dezennien anf pharmazeutischem Gebiete ungemein rührigen 
chemischen Industrie haben die Elektrotechnik angespornt, in Er- 
findung neuer Apparate für ärztliche Zwecke und Verbesserung 
älterer ihr Bestes zu leisten Die Zahl der neuen Mittel und Be* 
handlungsmethoden, die den Ar/ten wie dem Publikum angepriesen 
werden, ist derart in stetem Wachsen, dass es selbst dem tSpezial- 
arzte auf dem Gebiete der Nervenkrankheiten schwer wird, über all 
das Angebotene zu einem selbsliindigen Urteile zu gelangen. Da- 
neben haben sich zwei gleich unerfreuliche Erscheinungen mehr 
und mehr bemadcHch gemacht. Das Eindringen des Kapitalismus 
und der damit zusammenhängenden kaofmäanisohsn Spekulation 
in die arztliche Praxis hat dazu geführt, dass in jüngster Zeit 
Anstalten för die Ezploitierung einzehier Heiher&hren gegründet 
wurden, über deren Bedeutung erst die Zukunft entscheiden kann. 
Gegen diese Unternehmungen liesse sich wenig einwenden, wenn 
damit nicht häufig Bestrebungen verknüpft wären, die auf Irre- 
führung der Arzte und des Publikums hinauslaufen. In den An- 
preisungen der fraglichen problematischen Heilmethoden, denen 
wir in der Presse und anderweitig begegnen, wird deren ausser- 
ordentliche Wirksamkeit bei den verschiedensten Leiden als bereits 
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jedAin Zweifel entrttckt hingestellt, und so der Glanbe erweckti 
dass man es mit thwapeiittsf^eii Emmgemchalbm von der grSflsten 
Tragweite zu ton habe, während der kundige und gewissenhafte 
Arst sich tatsächlich noch jeden Urteils über die Sache ent- 
halten mu'^^'i. P>benso bedauerlicli ist, daäs die Taktik der nicht 
medizinisch gebildeten Vertreter des Naturheilverfahrens, die mit 
der Herabsetzung der Schnlmedizin die Lobpreisung ihrer allein- 
seligmaclienden Wasser- Luft-, und Diätkuren verbinden, auch in 
ärztlichen Ivreisen Anhänger gefunden hat, von denen wir hier nur 
die Vertreter der Wörishofener Schule erwähnen wollen. 

Die Aufgabe, welche ich mir in diesem Schriftchen gestellt 
habe, eine kritische Übersicht über die zur Zeit üblichen Behand- 
lungsmethoden der b^den Neurosoi, ihre Wirkungen und speziellen 
Indikationen ra gehen, ist durch die erwähnten Vffldiälniisse 
schwieriger und umfänglicher geworden. Sie hat aber zugleich an 
Bedentang gewonnen, da eine Scheidung dessen, was fftr den Prak- 
tiker wertvoll ist, von den Scheinworten der Reklame heutzutage 
nötiger ist als je zuvor. 

Bevor wir jedodi an die Lösung unserer Aufgabe herantreten, 
wollen wir versuchen, das Krankheitsgebiet, mit welchem wir uns 
im folgenden zu befassen haben, etwas näher zu umgrenzen. 
Nervosität, Nervenschwäche, Neurasthenie und Hysterie, diese Aus- 
drücke sind zwar heutzutage in Jedermanns Munde, allein die 
Bedeutung, die hiermit verknüpft wird, ist keineswegs immer die 
gleidie. Bs bestehen eben sdbat in den eiferen fachärstUdien 
Kreisen noch erheUidie Meinungsverschiedenheiten über das Wesen 
und die Grenzen der fra^chen Affektionen des Nervenqrstons. 
Eine kurze Präzisierung unserer Auffassung in dieser Angelegenheit 
dürfte deshalb gewiss nicht fiberflussig sein. 

Es läset sich wohl nicht in Abrede stellen, dass heutzutage 
von Ärzten wie vom grossen Publikum die Worte .,Nervös'', 
^Nervosität" in äusserst liberaler Weise gebraucht werden, 
„Nervös" ist derjenige, welcher mit unruhiger Hast seine Geschäfte 
betreibt und sich über Kleinigkeiten ärgert, ^^nervös^ die Dauie, 

t) Yergleidie hienn Kurella*8 trriDiclien Anfwts »EkktrotlMra]^ und 
Wirtoelwft*, ZeitMbrift f&r Blektratlinspie et». Oktobw 1908. 
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welche ein schriller Ton unangenehm berührt, „nervös'* nicht minder 
der Neurasthenischf, dv.m die geringste geistige Anstrengung oder 
gemütliche Erregung Kopfschmerz verursacht, „nervös" aber auch 
die Hysterische, bei welcher eine kleine Erregung einen Krampl- 
anfall oder dne ObmuAcht herbeif&hrt^ mitanter ancb der Epi- 
leptischoi sofern derselbe nicht an den gemeinen StrassenanfiUlen 
leidet und gelegenttich selbst trotz solcher. Für den ärztlichen 
Bedarf dem Pnbliknm gegenüber sind die Worte ^^Nenrös, Nervo- 
sität^ unleugbar sehr beqnem und handlich; es haftet ihnen noch 
kein besonderes Odium an. Man kann nervös und dabei doch 
ziemlich gesund und von tadelloser Wolilanständigkeit sein. Ein 
gewisser Grad von Nervosität macht sogar — in den Augen ge- 
wisser i'crsonen — interessant. Dabei noch der Vorteil, dass sich 
das Schwerste wie das Leichteste im Bereiche der Nervenpatho- 
logie mit der Bezeichnung ;,Nervös^ abmachen lässt. Die Wissen- 
schaft kann sidi die nngehenere Dehnbarkeit, welche die Praxis 
dem Begriffe ,,Nmo8itiit'' gegebra bat, natürlich nicht zunutze 
machen. Für sie handelt es sich dämm, welche Zustande noch 
als Nervosität xu Recht aufgefasst und betitelt werden können, 
nachdem wir in der Neurasthenie und Hysterie schon bestimmte, 
allerdings nicht scharf abzugrenzende neuropathologische Gebiete 
vor uns haben. Hierüber kann unseres Erachtens kein Zweifel 
bestehen. 

Nervös kann vorübergehend jeder Gesunde durch die Ein- 
wirkung verschiedener Umstände werden; es verrät sogar eine 
abnorme oder wenigstens ungewöhnliche Beschaffenheit des Nerven- 
Systems, unter gewiraen Verhältnissen nicht nervSs zu werden. Das 
Han^ und Bangen, das auch den mit ruhigem Tonperamente 
Begabten im Angesichte lebenswichtiger oder für solche gehaltener 
Entscfaeidnngen befallt, der Gemütszustand, in den uns der Anblick 
einer ernsten Gefahr für ein teueres Familienmitglied oder die 
lange Zeit andauernde Einwirkung peinlicher Sinneseindrücke ver- 
setzt, die Unruhe, die uns beschleicht, wenn es sich um die Er- 
reichung eines wichtigen Zieles zu bestimmter Zeit handelt, alles 
das sind lediglich Äusserungen einer Nervosität, die jedoch mit 
der Beseitigung ihrer Ursache sofort wieder schwinden kann. 
Dieser transitoriscihen und, man könnte wohl andi sagen, pbysio- 
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logischen Nervosität steht die andauernde, lebenslängliche, sehr 
häufig schon angeborene gegenüber, die ihre Repräsentanten in allen 
Bevölkerungsschichten, ganz besonders aber in den sogenannten 
gebildeten Ständen zählt. Die betreffenden Personen können den 
Anschein vollständiger Gesundheit darbieten, sie bekunden jedoch 
bei verschiedenen Anlässen ein Verhalten des Nervensystems, das 
TOD dem des DurdhsoIimttBgesimden in deutlicher Weise abweicht 
Li erster Linie handelt es sidi um erhöhte Erregbarkeit des Ge- 
hirns, welche sich sowohl äusseren Eindrucken als psychischen 
Vorgängen gegenüber kund gibt. Reize, welche Gesunde nicht in 
merklicher Weise affizieren, können bei denselben schon unange- 
nehme und selbst schmerzhafte Sensationen, begleitet von lebhafter 
Reaktion auf motorischem , vasomotorischem und sekretorischem 
(iebiete hervorrufen. Ebenso werden auch Affektvorgänge leichter 
ausgelost, und diese zeigen zugleich eine mächtigere Einwirkung 
auf das Gesamtnervensystem als bei Gesunden. Kopfschmerzen, 
Gettditsblftsse, Zittern, Hmzklopfen, Schweissausbrnch, Ohnmaohts- 
anwandlungen, Verdauungsstörungen, Durchf&Ile treten schon bei 
gemütlichen Erregungen auf, welche den normal konstituierten 
Menschen in seinem Befinden unbeeinflusst lassen. 

Der grösseren gemütlichen Erregbarkeit entspricht auch ein 
häufiger Wechsel der vorherrschenden Gefühle, ein rascherer Um- 
schlag der Stimmung. Diese Übererregbarkeit ist es wesentlich, 
welche der Nervosität die Bedeutung einer krankhaften Anlage 
verschafft, sofern durch dieselbe Heixe eine nachteilige Wirkung 
für den Organismus erlangen, welche auf den Nichtnervöseu keinen 
oder nur einen belanglosen £influs8 ausüben. 

Mit der gesteigerten Erregbarkeit gehen gewöhnlich Erschei- 
nungen einher, welche auf Schwäche und raschere Erschöpfbarkeit 
der fimktiimierenden Zentralteile hinweisen, weshalb man doi Zu- 
stand der Kenrositat wisseirachaftlich auch schon lange als „reizbare 
Schwäche'' des Nervensystems bezeichnet hat. Nach den bisher 
bekannt gewordenen Tatsachen dürfen wir jedoch nicht annehmen, 
dass erhöhte Reizbarkeit und verminderte Leistungsfähigkeit not- 
wendig in denselben Zentralteilen oder Elementen lokalisiert sind. 
Beide Erscheinungen können auch in räumlich getrennten Abschnitten 
des Nervensystems, respektive Gehirns ihren JSitz haben. 
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Die Nerrontit wird in ibnr Encheimmgtweite durch dM 
Lebensalter beetnflwBt Bei Kindern äussert sie sich, abgesdioi 

von der sensorisch-psycbischen Hyperästhesie, in erhöhter Konvul- 
sibilität, die sich bei fieberhaften Krankheiten und peripheren 
Reizunpcn er-ltend macht, in iinruhif^em Schlafe mit lebhaften 
Träuincn, I- iircliti>amkeit. bald abnorm lebliaftein. bald abnorm 
stillem Verhalten, geistiger Frühreife und frühem Auftreten von 
Migräne, von geschlechtlichen liegungen und >eigung zu Bett- 
nässen. 

Die auf erUiofaem Boden erwacbaene Nervosität eihSlt h&ufig 
ein besonderes Geinrage durdi Yergesellschaftang ndt gewissen 
psychischen Anomalien (nngleidie Entwidcelnng versdiiedener 

geistiger Fähigkeiten, Defekte auf moralischem oder intell^nellem 
Gebiete, ZwangsafFekte, krankhafte Triebe, Verschrobrnbeiten etc.). 
Die mit hereditärer Nervosität Behafteten sind daher zum Teil 
wenigstens identisch mit den Degöneres (Entarteten) der französi- 
schen Beobachter. Hierbei muss jedoch berücksichtigt werden, dass. 
sowie nicht alle erblich belasteten Nervösen psychische Anomalien 
der erwähnten Art aufweisen, andererseits die mit diesen Anomalien 
Bdiafteten nidit unmer die Zeichen der reizbaren Nervenschwache 
darbieten. 

Der Zustand der Nervosität findet sich keineswegs ledi^ch 
bei gracil gebauten, zarter organisierten Menschen; diese sind aller- 
dings hiermit häuüger als andere behaftet; allein wir begegnen 
demselben auch bei massiv angelegten, ihrem Ausseren nach an- 
scheinend von Gesundheit und Kraft strotzenden Individuen. Per- 
sonen mit diesem Verhalten des Nervensystems können ihre Stellung 
im Leben vollkommen ausfüllen, unter günstigen I mständen selbst 
HervoiTagendes in ihrem Berufe schaffen. Ein grosser Teil dessen, 
was unsere Zeit an bedeutenden Leistungen auf den Gebieten der 
Kunst, der Wissensdhaft und dar Industrie zu verzeichnen hat, 
ist das Verdienst von Persönlichkeiten, die in höherem oder ge- 
ringeren Masse mit Nervosität behaftet sind. 

In der Tat ist das, was wir hier als Nervosität schilderten, 
ein Mittelding, ein Übeigangszustand zwischen Gesundheit und 
Krankheit. Günstige Aussenverbältnissc können bewirken, dass 
die Träger dieses Zustandes in ihrem Befinden immer oder wenigst«» 
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nmmat in der Nahe der Gesundheit Terbleiben. Dagegen pflegt 
bei liQgerem Obwalten ungünstiger ESnflfisse, dieselben mi%en das 
Kervensystem allein oder den Organismns im allgemeinen treflfen, 
der fragKcke Zustand eine Weiterentwickehmg zu ausgesprochener 
ErkxanknDg zu er&bren. Die Komplexe ^on Störungen, mit welchen 
wir es alsdann zumeist za tun haben, repräsentieren das, was 
man als Neurasthenie (Xervenschwäche im Sinne Bearfrs) und 
Hysterie bezeichnet, und es hat deshalb eine gewisse Berechtigung, 
wenn man diese Neurosen zusammen mit der Nervosität als die 
nervösen Schwächezustände xot' i^ox^v auffasst. Die Neur- 
asthenie muss jedoch nicht immer aus dem von uns als Nervosität 
bezeichneten Verhalten sidi herausentwickeln; sie kann auch un- 
Termittelt bei Tfillig Gesunden, insbesonders unter der gleichzeitigen 
Einwirkung heftiger Körper- und Gemfitsersditttterungm, wie sie 
zum Beispid bei ^enbahnunföllmi sich geltend macht, entstdien. 

Für die Entwickelung der Hysterie ist andererseits immer 
eine besondere Disposition — die sogenannte hysterische Kon- 
stitution — erforderlich, die sich aus zwei Faktoren, einen soma- 
tischen und einen psychischen zusammensetzt. Den somatischen 
Faktor bildet die reizbare Schwäche des Nervensystems, den 
psychischen, das dem Weibe eigene seelische Verhalten, das sich 
auch bei nicht wenigen Männern (Individuen von weibischem Cha- 
rakter) findet. Das Weib unterscheidet sich psychisch vom Manne 
durch Zurücktreten des kalt abwägenden Verstandes gegenüber 
dem staik ausgeprägten GefOhlsleben (Überwiegen des Herzeus 
über den Verstand), geringere Willensenergie und hiemit zusammen- 
hangende grossere Su^estibilität. Diese seelischen Eigenschaften 
und nicht irgendwelche sexuelle Verhältnisse bedingen es, dass 
das Weib als solches zur Hysterie erheblich (in Deutschland min- 
destens sechsmal) mehr disponiert ist, als der Mann^). 

Auf dem Boden der Nervosität k&men sich andererseits, von or- 
ganischen Erkrankungen des Nervensystems abgesehen, auch andere 
Neurosen, sowie die verschiedensten psychischen Störungen ent- 
wickeln. Von Neurosen kommen hier insbesonders die Angst- und 

1) Oer Hann vwi weiUMlier pfljchiwilier KmutitiitioD ist demsofolge cur 
^■tMfie ebuno Asponier^ als das Weib. 
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die Zwangsneurose fZwangsvorstellungskrankheit) in Het rächt, deren 
Erscheinungen auch im Bereiche der Neurasthenie und Hysterie 
vertreten sind. 

Die Angatnenrose ist diuch das edbatändige Avfbrotoi von 
AngstpMnomeiient yoa ZirongscIiaTakter, Phobien, inhaltloBen Anpt- 
mständw, klinischen ÄquivalentoD des Angstanfalles, die Zwangs- 
nemose durch ein Zwangsvorstellen charakterisiert, welches ent* 
wed^ gaas isoliert besteht oder wenigstens nicht mit Symptomen 
irgend einer anderen wohl definierten Nerroi- oder Geisteskrank- 
heit vergesellschaftet ist. 

Die JVenmnig der Neurasthenie von der Hysterie ist, obwohl 
beide Leiden einem verwandten Boden entspringen, sowohl durch 
klinische als ätiologische Verhältnisse gerechtfertigt. Im Krank- 
heitsbilde der Hysterie finden wir eine Beihe von Symptomen, die 
bei Neurasthenie vermisst werdoi (aui^ebreitete Anästhenen, Läh- 
mungen, Kontraktoren, AnfäDe yersohiedfinu' Art etc.). Und auch 
der Neurasthenie sind manche Erscheinungen eigen, die der Hysterie 
mangeln. Auch die ätiologischen Verhältnisse beider Neurosen 
weisen Besonderheiten auf, wie wir zum Teil schon gesehen haben. 

In der Praxis begegnen wir jedoch zahlreichen Fällen, in 
welchen hysterische und neurasthenische Symptome nebeneinander 
bestehen oder auch sukzessive auftreten, so dass man von liyste- 
lischer Neurasthenie, neurusthenischer Hysterie oder Hystero- 
Nenrasthenie sprechen kann. 

Bei anUreidien Nenrasthenischen nnd ebenso bei maoGhen 
Hysterischen begegnen wir dner VerSndemng des gemütlichen 
Verbaltens, einer Verstimmung melancholischen oder hypodion- 
drischen Charakters. Letztere Form der Gemütsverstimmung ist 
entschieden die vorherrschende; ist dieselbe in stärkerer Aus- 
prägung vorhanden, so spricht man gewöhnlich nicht mehr von 
Neurasthenie oder Hysterie, sondern von Hypochondrie. 

Unter letzterer Bezeichnung werden jedoch verschiedene Zu- 
stände zusammengefasst, denen das anhaltende krankhafte Besorgt- 
sein um den eigenen leiblichen oder geistigen Zustand gemein- 
schaftlich ist: die hypochondrische Psyohoneurose (oder 
Hypochondrie im engeren Sinne), die hypochondrische Melan- 
cholie und die hypochondrische Verrücktheit. Die Ab- 
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grenziing der beiden letzteren Formen psychischer Störung macht 
im allgemeinen keine Schwierigkeit, sofeme die Intensität und 
Andaaer der traurigen (melancholischen) Verstimmung einerseits, 
aDdererseits das Auftareten von Wahnvorstellungen den Anasohlag 
gibt; andi besteht hinsichtlich dieser Psychosen keine einschnei- 
dende Sntlidie UäniiingSTerschiedenheit. Über das Gebiet der 
hypochondrischen Psychoneurose schwanken dagegen derzeit die 
Auffassungen noch sehr bedeutend. Manche Ärzte sind goieigty 
jeden Neurasthenischen , der sich übertriebenen Befürchtungen 
wegen seines Zustandes hingibt oder dessen Klagen ihnen nicht 
im richtigen Verhältnisse zu seinen I^eschwerdon erscheinen , ein- 
fach als Hypochonder zu betrachten und dementsprechend zu be- 
handeln. Auf der anderen Seite hat Gugl urgiert, dass von 
Hypochondrie nnr in jenen I^en gesprochen werden soll, in denen 
die tatsächfichen Beschwerden des Kranken in gans ausser- 
ordentlichem Hissverhältnisse zu dessen psychischer Yer- 
fassung stehen. Ich habe schon früher*) mich dahin erklärt, 
dass die leichteren von den unter der Bezeichnung Hypochondrie 
snsammengefassten Fälle zweifellos dem Gebiete der Neurasthenie 
resp. Hysterie angehören, und kann daher, Gugl beipflichtend, 
auch das Gebiet der hypochondrischen Psychoneurose mir in soweit 
anerkennen, als der psychische Faktor — die hypochondrische 
Denk- und Fühlweise — das ganze Krankheitsbild beherrscht. 

Die Übergänge von der Neurasthenie und Hysterie mit hypo- 
chondrischer Verstimmung zur hypochondrischen P&ychonenrose, 
Melancholie und Paranoia sind fließend, ebenso aber auch die von 
der Neurasthenie (resp. Hysterie) mit einfach trauriger Verstim- 
mung zu anderen Formen ausgeprägter Melancholie und Verrückt- 
heit. Neurasthenie und Hysterie können sich ferner mit ander«! 
Neurosen, so insbesonders mit der Epilepsie und jenen psycho- 
pathischen Zuständen vergesellschaften, die als psychische Merk- 
male der ererbten abnormen Gehirnveranlagung betrachtet werden. 
Endlich sei hier noch erwähnt , dass Hysterie und Neurasthenie 
sich häuüg mit organischen Erkrankungen des Nervensystems 
kombimereii, sich aber auch mit jeder anderen Organerkrankung 
Terknüpfen können; besonders häufig begegnen wir denselben in 

1) Die modflrne Belumdlang der Nerveneohwftohe, 2. Auflage, S. 5. 
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Verbindung mit Affektianeo, welche die aUgemeine Eniäliniiig bor 
einträchtige. 



I. Uisaclieii und ursächliclie Beliandlung. 

Die Behandlung der Neurasthenie und Hysterie stellt uns vor 
allem einer Aufgabe gegenüber, denn LOrang ün konkreten Falle 
bald sehr leicht, bald mit grossen Schwierigkeiten umgeben ist: der 
jBrforschiing der Ursachen, welche die Zerrfittung des Nervensystons 
herbeigeführt haben. Bs igt dies ein Umstand von eminent prak- 
tischer Bedeutung. Wird unser therapeatisches Eingreifen bei den 
genannten Leiden auch keineswegs lediglich durch die ursächlichen 
Verhältnisse bestimmt, so laufen wir doch ohne i^onügende Auf- 
klärung über diese vielfach Gefahr, selbst mit den bestdurchdachten 
Miissnahmen nur Misserfolge zu erzielen. Um den Dingen, um 
welche es sich hier handelt, auf den Grund zu sehen, bedarf der 
Arzt zunächst des vollen, unbedingten Vertrauens sdnes Patienten 
nnd eines gewissen Taktes. Denn nicht selten handelt es sich nm 
die £rmittelaDg Ton Umstanden, über welche memand ohne «ne 
gewisse Scheu euiem Fremden Erofihnngen macht. Sodann darf 
der Behanddnde sich die Mühe nicht Terdriessen lassen, den 
ganzen äusseren l.ehensgang des Kranken zn studieren, über die 
Krankheiten, welche derselbe durchgemacht, und sonstige in ge- 
sundheitlicher Beziehung wichtige Vorgänge in seinem Leben, 
sowie die Gesundheitsverhältnisse seiner Verwandtschaft (De- und 
Aszendenz insbesondere) sich eingehend zu unterrichten und das 
bestehende nervöse Leiden bis zu den ersten Anfängen mit aller 
Sorgfalt zu verfolgen. Dass sidi hieran eine eingehende körper- 
liche UtttersQchung schliessen mnss, bedarf wohl keiner weiteren 
Ausf&hmng. Kur auf diesem Weg» können wir uns ein Uaces 
Bild von den Ursachen der bestehenden nervösen Störungen vei^ 
tt schaffen und uns davor schützen, Folgen oder Teilerscheinungen 
I i des Nervenleidens für Ursache desselben zu halten, wie es keines- 
wegs selten geschieht (von TerhSngnisvoUeren Irrtümern ganz ab- 
zusehen). 

Die Ursachen der Neurasthenie und Hysterie, welche wir liier 
nur kurz berüliren können, werden gewühnlich in entferntere, 
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prädisponiereriflf und direkte (relegenheitsursachen lagents provo- 
cateurs) gesöndert. Diese Trennung ist jedoch keineswegs strenge 
durchzulühren und deshalb nur von untergeordneter praktischer 
Bedeutung. Ein und dasselbe ätiologische Moment kann in einem 
Falle lediglich als prädisponierender Faktor, in einem anderen, 
bei grösserer Intoisitat oder länger andauernder Einwirkong audi 
als direkte Ursache fimgieren. Fast alle direkten Ursachen der 
Neurasthenie können unter Umständen nur die Bedeutung prär 
disponierender Momente erlangen. Mit den agents proTOcateurs 
der Hysterie verhält es sich zum Teil ähnlich. 

In einer grossen Zahl von Fällen haben wir es mit einer 
Kombination von Schädlichkeiten zu tun, deren Einzelwirkungen 
sich oft nicht genauer aussondern lassen. Mit Rücksicht auf das 
vorstehend Bemerkte beschränke ich mich daiauf als prädis- 
ponierende Ursaitei in der Hauptsache solche Momente ansn- 
f&hren, welche nicht su^ch als Gelegenheitsursaclien wirksam 
sind. Als solche kommen in Betracht: Erbliche Veranlagung, Ge- 
schlecht, Konstitution, Lebensalter, Beschäftigung, Basse, Klima, 
Milieu, Erziehung. Unter den angeführten Momenten spielt un- 
zweifelhaft die ererbte nenropathische Anlage (Belastung) die Haupt- 
rolle. Sie findet sich, wie ich nachgewiesen habe, bei etwa 75^/0 
der Neurasthenischen und der p;ro.«;sen Mehrzahl der Hysterischen. 
Ein Eintiuss des Geschlechtes ist speziell hei der Hysterie erweis- 
lich, sofern, wie schon erwähnt wurde, das Weib als solches un- 
gleich mehr zu dieser Krankheit disponiert ist als der Mann. Eine 
von Haus aus scbwächlidie Konstitution ist von Bedeutung, weil 
sie eine mangelhafte Ausbildung des Nervenifystems und damit 
auch eine gewisse nenropathische Disposition in sich sdhlissst. 
Bezäglich des Lebensalters sei hier nur erwähnt, dass die ein- 
zelnen Altersklassen an dem Kontingente der Neurastiienischen 
und Hysterischen in sehr ungleicher Weise sich beteiligen. Ein 
prädisponierender Einiluss der Beschäftigung zeigt sich bei der 
Hysterie nicht in deutlicher Weise, dagegen bei der Neurasthenie 
in sehr ausgeprägtem Maasse. Kopfarbeit disponiert zur Neurasthenie 
weit mehr als Handarbeit. Beschäftigung und Lebensweise be- 
dingen auch überwiegend die Häufigkeit der nervösen Schwäcbe- 
zust&pde bei den Semitoi und Nordamerikanenh Die Veranlagung 
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dieier RasBen mi sich ist jedenfidb Ton geringerer Bedeatmig. 
Dass in nuBerem Grossstadtleben manche nanrenschädigende Mo- 
mente liegen, findet mehr und mehr Anerkennung, ebenso, dass 
die moderne Erziehung häufig — und zwar besonders beim "weib- 
lichen Geschlechte — dazu bciträj2:t , eine vorhandene Anlage zur 
Nervenschwäche weiter zu bilden, unter Umständen sogar eine 
solche herbeiführt. 

Die direkten oder Gelegenheitsursachen der Neurasthenie lassen 
sidi im wesentlicbeii in fOnf Gmppen sondern: 

1. Erscliöpfiing des Nenrenqrstems dnrch ein Übermaass von 
Leistnngen auf rein geistigem Gebiete: Überanstrengmig dnrch 
geistige Arbeit (Schüleniberbnrdung), übermässige Tätigkeit in 
der gemütiichm Sphäre, i. e. zu häufige Erregung oder andauerndes 
Herrschen gewisser Gemütszustände oder schwere transitorische 
Gemütserschütterung: Arger, Sorgen, Kummer, Aufregungen des 
politischen, geschäftlichen und häuslichen Lebens, intensive Leiden- 
schaften, Angst, Schrecken, religiöse Exaltation. 

2. Schädigung des Nervensystems durch körperliche (oder 
gleichzeitig durch kSrperKehe und geistige) Überanstrengung: 
Übermässige bianspruchnahme einzelner Mnskelgebiete dmrch allzu 
langes Stehen, aus^ctleluite Märsche, zu anhaltende Beechäftigong 
mit gewissen Arbeiten (Zeichnen, Mnsisieren, Nähen etc.), a llge- 
meine körperlich e t'b eranstrengang hei Bergtouren nnd Au sübung 
gewisser ^wirts. Überanstrengung der Angen, sexuelle Exzesse 
und Vorirrungen (Masturbation, Congress. intermptus etc.), Nacht- 
wachen und Nachtschwärmerei. 

3. Schädigungen des Nervensystems durch zu häufige oder zu 
anhaltend einwirkende oder zu intensive Erregungen peripheren 
Ursprungs: Krankheiten, welche mit heftigen Schmerzen oder 
anderen peinlichen Sensationen (Ohrensausen, Haulgacken) einher- 
gehen, Magen- nnd Darmleiden, Wandemiere, Sezutderkranknngen, 
organisdie Affektionen des Nervensystems, gewisse Angenaffektionen. 

4. Schädignng des Nervensystems durch mangelhafte Ernäh- 
rung, Infektionen und Intoxikationen: Blutarmut infolge TOn 
Blut- und Säfteverlusten oder mangelhafter Assimilation, Chlorose, 
dürftipc Ernährung, Entfettungskuren, akute und chronische In- 
fektionskrankheiten, Nasenaffektionen , welche den L^mphabliuss 
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ans dem Gehirn belundem, harnsaure Diaihese, Diabetes» Über> 
maas im Genüsse von Ea£fee, Tee, Spirituosen, Tabak, Morphi- 
nismus, Chloralismus, gewerbliche Intoxikationen (Quecksilber-, 
Blei- etc. Intoxikation), anhaltender Aufrathalt in sehr dampfen 

Bäamlichkeiten. 

5. Mechanische, thermische und elektrische Schädlichkeiten* 

heftige Erschütterung des Kopfes, Rückens oder ganzen Körpers 
(durch EisonbahnuTifallo. Sturz von einer gewissen Höhe, zumeist 
mit Schreck verknüpft) ; Arbeiten in überheizten Räumen , Inso- 
lation, übermässiger Gebrauch kalter Bäder (insbesonders von See- 
bädern), Blitzschlag. 

Bezüglich der Ätiologie der Hysterie ist noch folgendes zu 
bemerken; Das Auftreten hysterischer Erscheinungen setzt immer 
einen geirissen abnormen KerrenziiBtand, die sdion erwähnte hyste- 
rische Konstitution, Torans, welch letztere zwar zumeist angeborrat 
ist, aber auch durch während des IndiTiduaUebens einwirkende 
Schädlichkeiten akqniriert werden kann. Der Erwerb betrifft jedoch 
lediglich den somatisdien Faktor der Konstitution, die reizbare 
Schwäche des Nervensystems; der psychische Faktor ist immer 
wenigstens in gewissem Masse angeboren. Die Schädh'chkeiten, 
welche wir bei der Neurasthenie als Gelegenheitsursachon anführten, 
finden wir zum grösstcn Teile auch in der Ätiologie der Hysterie, 
aber hier vorwaltend, mit Ausnahme der emotionellen Noxen, ledig- 
lich als Ursachen des somatischen Faktors der hysterischen Kon- 
stitnticm, ungleich seltener als Teranlassoiide HÖmente dszehmr 
hysterisdier Zufälle. Und dabei zeigt sidi noch eine eriiebliche 
Differenz bezfiglioh der ätiologischen Bedeutnng einzelner Momente 
fBr beide Neurosen. Geistige Überanstrengung und somatisdie 
nervenerschöpfende Einflüsse, insbesonders solche sexueller Natnr, 
sind für die Entstehung der Hysterie ungleich seltener von Be- 
deutung als für die der Neurasthenie. Dafür spielen emotionelle 
Momente bei der Hysterie im ganzen eine erheblicliero Rolle als 
bei der Neurasthenie. Gemütliche Erregungen tigurieren nicht nur 
unter den prädisponierenden ätiologischen Faktoren der Hysterie, 
sie bilden auch die häufigsten Tcranlassenden Momente (Gelegen- 
heitsursachen) der einigen hysterischen Symptome. Bein soma- 
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tische Noxen finden sich ungleich seltener als Gelegenheitsur^ 

Sachen 

Ist die Ätiologie des Einzelfalles soweit als möglich klar ge- 
stellt, so kann den meisten der ira vorstehenden erwälinten Mo- 
menten gegenüber, welche überhaupt einer Beseitigung zugänglich 
sind, das Verhalten des Aiztes IcMim einem Zweifel nnterli^n. 
Dass wir geistige Überanstrengung inhibieren, Exzesse in Baccho 
et Yenere nntevsagra, die gesnnkoie AUgemeinemähmi^ m heben 
trachten, dies alles sind für den rationellen Arzt selbstverständ- 
liche Dinge, die keiner weiteren Erörterung bedürfen. Auch fiber 
die Notwendigkeit der Behandlung örtlicher Leiden, welchen ein 
Zusammenhang mit dem krankhaften Allgemeinzustande des Ner- 
vensystems oder einzelnen Symptomen zuzuschreiben ist (Nasen- 
krankheiten, chronische Magen- und Darinleideii, etc.), kann ira 
allgemeinen kein Zweifel bestehen. Etwas näher müssen wir hier 
jedoch auf die Frage eingehen, inwiewdt eine liOkalbehaodlnng 
bei Erkrankung der Geschlechtsorgane am Platae ist 

Auch können wir die von Harbach ans verbreiteten An- 
sdiaaungen über die Beziehungen von Herzerkrankungen und Neur^ 
asthenie nicht ganz unberflcksichttgt lassen, da dieselben von man' 
dien Seiten fir die Therapie der Neurasthenie in weitgehoidem 
Maasse fruktifiziert werden. 

Von der früher so ausserordentlich verbreiteten Annahme, dass 
es bei den neurasthenischen und hysterischen Zuständen weiblicher 
Personen, die mit (.ienitalatVektionen vergesellsciiattet sind, ledig- 
lich einer lokalen Behandlung der letzteren bedürfe, um den Zustand 
des Nervensystems zur Norm zuriickzulühren, ist gegenwartig wohl 
auch der weitaus grösste Teil der Gynäkologen abgekommen. Ja, 
es ist bweits im gynäkologischra Lager eine Beidction nach der 
entgegengesetzten Bichtung Angetreten, sofeme einzelne verdiente 
Forscher auf gynäkologischem Gebiete (Erönig, Theilhaber 

>) UoMro Kenntaia der Ätiologie der Hysterie und insbcbondcre des 
MeehaniBiniiB der «mefaieii hyaterisehw Ersduimmgen sind trots aller Fort- 
schritte, welche wir neneren Untersuchungen verdanken, noch ziemlich mangel- 
haft, und es ist nicht unwahrsrhoinlich, dass unseren derzeitigen Anschauungen 
weoigeteoB zum Teil eine Umgestaltung im Sinne der von Freud vertretenen 
Theorie, anf ^ vir hier nieht näher eingehen kOonen, erfahren mdwen. 
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inäbesonden) das Voikomiiien toh anf reflektoriachem Wege tob 

den weiblicben Sexnalorganen ausgehenden Neurosen gänzlich in 
Abrede stellen oder nur mit sehr weitgehenden BesobrlMiikiuigen 
noch zugeben^). 

Sexualerkranknng und Nervenleiden bilden zweifellos bäufig 
eine einfache Koinzidenz ; das Nervenleiden kann auch das Primäre, 
die Sexualaftektion die Folge sein. Dass in diesen Fällen durch 
eine lediglich gynäkologische Behandlung die nervösen Beschwerden 
nicht m. beseitigen lond, bedarf keiner besonderen Eröztenii^. 
Allein auch in der grossen Mdirzahl der Falle, in welohen ein ur- 
siolilidier Zusammenhang des Nervenleidens mit einer (Genital- 
affektion mobt in Abrede m stellen ist, werden, wie Engelhard 
an dem Materiale der Hegar'schen Klinik nachgewiesen hat, die 
nervösen Störungen nur durch die Genitalaffektion im Vereine mit 
anderen Schädlichkeiten herbeigeführt. Auch in diesen Fällen ist 
nicht unter allen Umständen eine g>'näkologis(;he Lokalbehandlung 
ratsam. Die Erfahrung zeigt, dass bei zahlreichen jüngei-en weib- 
lichen Personen (namentlich virgines) schon die vorsichtigste (lenital- 
untersuchung, noch mehr aber die Vornahme einer Lokalbeband- 
lung zn hochgradigen psychischen, sam Teil auch sexuell-sinnlichen 
Brregongen führt, die dnroh ihre Einwirkung auf das Nervensystem 
entschieden mdnr Sofaaden nach sich zieh«a, als die Seznaler> 
krankang, die man zu beseitigen trachtet. 

Von besonderer Wichtigkeit ist die Tatsache, die in neuerer 
Zeit auch von gynäkologischer Seite mehr und mehr gewürdigt 
wird, dass die endlos fortgesetzte Behandlung unerheblicher und 
veralteter Genitalaflfektionen (Flexionen, Versionen, geringfügiger 
Vorfälle des Uterus, Erosionen, Endometritis) etc.) bei an neur- 

1) ErOnig (Über die Bedeutong der funktionellen Nervenkrankheiten 
für die Diagnostik und Therapie in der Gyiuikologie, Leipzig 1902) stellt das 
YorkomiDen genitaler Reflexneurosen Überhaupt iu Abrede. Tiiöiliiaber 
f Dar ZnaamiMiihaiig vwi NervMWiknakmgm mit StOmagmi hi Am irwblidiMi 
Goschlechtoorganen 1902) berichtet, dass er unter mehr als 100 VÜhtk von 
Retroflexio uteri nicht einen Fall von Rcflcxneurose zu entdecken vermochte 
und erklärt, dass nach seiner Ansicht durch gynäkologiache Anomalien, die 
ammt Inina oder nur hodiat geringfngige Symptome maehan and die kebie 
Yerscfalechternng der Blutbeschaffenheit verursachen, Nervengebieto niehfc affi« 
siert werden kfimnen, welche von den Genitalien weit entfernt liegen. 
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asthenischen und hysterischen Zuständen leidenden Frauen sich 
häufig nicht nur nutzlos, sondern geradezu schädlich erweist. Diese 
Erfabning erklärt sich einfach aus dem Umstände, dass der in 
diflMD FlUen angenommene ursächliche Zusammenhalt zwiachen 
Gemtalaffektionen und Nenrenleiden tatsSdüicli nicht besteht. IMe 
gynSkoIogiBche Lokalbehandhing kann daher, sofern dieselbe mdit 
snggestrr trirkt, zur Beseitigimg der nervösen Storangen flberhanpt 
nieht f&hren und wenn dieselbe, wie es häufig der Fall ist, die Auf- 
merksamkeit der Patientin andauernd auf ihren Unterleibszustand 
nnd ihre nervösen Beschwerden lenkt, und sich mit gemütlichen 
oder sexuellen Erregungen verknüpft, ist es wohl begreiflich, dass 
sie statt der erwarteten Besserung eine Verschlechterung des Ner- 
venzustandes herbeiführt. Bei alledem verbleibt eine erhebliche 
Reihe von Fällen, in welchen eine Lokalbehandlung unabweisbar 
ist) mid iwar aiidi dann, wenn an der HerbdfBihnmg der Tor- 
handenen nerritaen Störung neben dem Sexaalleiden noch andere 
Momente beteiligt sind. 

Die Genitalleiden, wdche hier in Betracht kommen, sind solche, 
welche andauernd bedeutende Schmerzen verursachen und dadurch 
zerrüttend auf das Nervensystem einwirken oder durch Blut- und 
Säfteverluste die Gesamtkonstitution und damit auch das Nerven- 
system schädigen oder auch auf beiden Wegen zugleich einen im- 
heilvollen Eintluss äussern (lange dauernde Tubenerkrankungen, 
chronische Pelvioperitonitiden, submuköse und subseröse Myome, 
welche sich in das Becken einkeilen (Theilhaber), chronische Me- 
tritis etc.). Bei d«i in Frage stehenden Sexnalleiden darf selbst eine 
Torftbeigehende Verschlimmerung des Nerrenzustandes dnrcfa die 
Lokalbehandlnng nicht in Betracht gesogen werden. Andererseits 
ist jedoch zu berücksichtigen, dass in den meisten dieser Fälle 
mit der Beseitigung der GenitsJaft'ektion allein noch keineswegs 
die Heilung des Nervenleidens erzielt ist. 

In einem grossen Teile der in Frage stehenden Fälle handelt 
es sich um Frauen mit angeborener oder erworbener neuropathischer 
Disposition, bei derusn durch längere Zeit einwirkende Noxen Ver- 
änderungen im Nervensystem herbeigeführt werden, deren iort- 
bestand nicht an die Andaaer der auslösenden Momente geknüpft 
ist. Das bestehende neurasthenische oder hysterische Leiden er- 
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heischt daher hier ausser der gyiiSicologischen Lokaltherapie noch 
eine besQndere Behandhmg, irekdie am besten nach ersterer vor- 
genonunen wird. 

Bezfigtich der Kastration h^üge ich mich folgende Bemer- 
kungen Krönig's anzuführen: ,,Trotz aller begeisterten Fürsprecher 
für die Kastration ist in den letzten Jahren kaum noch eine Publi- 
kation erschienen, in welcher bei funktionellen Nervenkrankheiten 
die Kastration befürwortet wird, ja im Gegenteil, man warnt über- 
all vor der Oporntion, nicht bloss deswegen, weil man gelernt hat, 
dass die Kastration wohl niemals einen längeren Dauererfolg ge- 
habt hat, sondern auch deshalb, weil die Ka^itratiou als solche ge- 
eignet ist, besonders bei hereditär belasteten Individuen schwerste 
Nenroistorungen herbeisufttbren." 

Auch bei den Erkrankungen der männlichen Geschlechtsorgane, 
die sich mit nenrasthenischen Störungen TergeseUsohaften — am 
häufigsten chroniwshe Urethritis poster ior, seHener Strikturen der 
Harnröhre, chronische Prostatitis mit Proetatorrhöe, chronische 
Hodenentzündnng, verlängerte s Präputium und Phimose mit kon- 
sekutiver Sraegmaanhäufung und Balanitis — genägt gewöhnlich 
die lokale Behandlung zur^eseitigiing der nervösen Symptome 
nicht, namentlich wenn diese längere Zeit bereits bestehen. Man 
hat die mit Urethritis posterior gonorrhoischen lh\sx)riings ver- 
^nüpfte Neurasthenie als Tripperneurasthenie bezeichnet und auf 
andauernde Reizung der Nerven der pars prostatica durch den 
chronischen entzündlichen Prozess zurfickgeführt. Für die Ent- 
stehung der sogenannten Tripperneurasthenie kommen in der B^l 
iedoch nodi andere Momente in Betracht, insbesonders neuro- 
pathische Veranlagung mit hypochondrischer Denkweise. Infolge 
letzterer beschäftigen sich die betreffenden Individuen andauernd 
mit dem Zustande ihrer Harnröhre und suchen durch endlose mit 
fortwährenden gemütlichen Erregungen verknüpfte Kurversuchc die 
Beseitigung des oft genug unbcdeutonden Ausflusses herbei/iifiihren. 
Diese Umstände und die mit der Harnröhrenbohundlung verknüpfte 
Nervenirritation tragen sehr häutig zur Weitei'entwicklung des nenr- 
asthenischen Zustandes bei, und so ist deim, wie ich schon andern 
Orts bemerkte, die sogennannte Tripperneurasthenie mehr ein an- 

LSw«afald. Hodwni« Bebudlang d«r MMTraadiirldM. 4. Avl. 2 
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kuriertes Leiden, denn die Folge der chrontscben Urethritis'). Für 
die Heilung der Nenruthenie ist in diesen Ftilen natürlidi Aus- 
setzen der lokalen Bebandinng erstes Erfordernis. 

Wir müssen hier noch einer von Marbach aasgohendon Irrlehre ge- 
denken, deren therapeutische Fruktifizierang zu recht unerfrenlichen Kon- 
sequenzen führen mag. Der frühere Leiter des Sanatoriums Marbach, 
Dr. A. Smitli, T«rtritt die AaMknmg, dam in aahr Tielen FiUen, die von 
den Ärzten als Neurasthenie und Melancholie aufgefasst werden, das Grund» 
leiden eine Herzerkranknn^ bildet. Diese besteht in einer Herzerweiterung, resp. 
einer mit abnormer Dehnbarkeit verknüpften Schwäche des Herzmuskels, in- 
feige welcher unter dem Einflatee Terschiedener Moaente (AUndbel, KSrper- 
anstrengung etc.), zum Teil auch anscheinend spontan die Herzgrösse aufißHllige 
Schwankungen zeigen eoll (Gummiballherz). Der Smith'schen Theorie wurde, 
soweit die Melancholie in Betracht kommt, von psychiatrischer Seite eine sehr 
■keptiselie Atiftialune sateil, de bat eneli in betreff der Nenrastbenie in den 
l'laebkreisen sehr wenig Anklang gefunden. Ich mSchte nicht bestreiten, daas 
das von A. Smith und seiner Schule beschriebene gummiballartige Verhalten 
des Herzens vorkommt, hat mii* doch Smith selbst dasselbe an einem An- 
gehdiigen meiner FamOie demonstriert Ich Mte ea andi für möglich, daee 
in einzelnen Fällen von Neurasthenie diesea Veriutlten des Herzens den nervOsen 
Znstand mehr oder weniger beeinflusst; wan ich jedoch mit Entschieden- 
heit bestreiten muss, ist, dass die Beschwerden der Neurastheniker in einem 
groeeen Teil der Ftile nnf «ine derartige üieacbe snrBdksnitthfon «ud. Da« 
Material der Marbacber Anstalt, die wenigatens früher vorwaltend eine Trinkar- 
heilstätte bildete, ist znr Entscheidung einer derartigen Frage ganz und gar 
ungeeignet. Meine Erfahrungen weisen umgekehrt darauf hin, daaa Schwankungen 
in der HengrOaae, wo solche ba NennwÜienikem llberiurapt Yoikomm«!, 
keineswegs immer die Ursa In . sondern wohl hftuliger eine Folge- oder fie- 
gleiterscheinung des 6c}nvaiik('ii(l(^n norvOsen Zu-standes sind. Wir begegnen 
einem derartigen Verhalten auch beim Magen. Bei neuraatheniachen Individuen, 
die an Magenatonie leident finden wir bloilg Torttbeisdiflnd-, s. B. ivter dem 
TOnflns ee gemlltlidier finr^gangeD, mfflaiige Sehwmknngen in der Anadebnmig 

1) Sehr beherzigenawerte Worte hat ein auf diesem Gebiete gewiss er- 
frinener Antor, Fflrbringer» gei«aant: .NieMojeetewemger waxnen vir 

nochmals eindringlich vor einer systematischen einMitigett ,8peziaUstischen* 
Behandlung der Harnröhre bei solchen Formen, in welchen sich nervöse 
Symptome mit den entzüudiicheu Veründcrungcu kombiniert haben (Tripper- 
nenäatbenienl). Die FSlle, die wir einfach dordi Siekierang der Ton Lokal- 
fanatikem geübten Misshandlung der armen Hamr&hre, allenfalls unter fiinza- 
fdgung dos Aufenthaltes in einem geeigneten Kurort sich von Tag zn Tag 
haben bessern, ja selbst heilen sehen, sind viel zu bedeutend, als dass wir 
nicht hier nnserw doreb biWte Eifabnmg geatQttten Überzengong Anedmek 
geben mflaaten." 
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des Mngens. Es liegt nahe, dass die Sin ith'sche Auffassung, vrenn sie grfissere 
Verbreitung erlangen soUte, ia der Therapie der Neurasthenie sich von ähn- 
Hdiam imgltaiatigMn Binflime erweis«!! mflaete. «ie die frohere Obenelliftniig 
der weibUdien SeiuleiknuiilEimgen, die wir glflddioberweiBe flberwimdcii habaa. 

Die Losktenng des nerrösen Leidens von den primfiren Ur^ 
Sachen und iinaUiIngige Fortezistenz desselben selbst nach Be- 
SMtigiing dieser ist eine Tatsache , der wir keinesiregs lediglich 
bei den SexuAlerkrankangen begegnen. In der Tat handelt es 
sich hier nm eine allgemeine Erscheinung. Wenn die Ver- 
änderungen in den Zentralorganen, welche dem neurasthe- 
nisclien und hysterischen Zustande zugrunde liegen, 
einmal durch irgend welclie Ursachen längere Zeit hin- 
durch unterhalten wurden, so ist mit der Entfernung 
letzterer keineswegs die Ilückkehr der Zentralorgane 
zum normalen Verhalten gesichert; es h&ngt hier von der 
Dauer der fraglichen Veränderungen und der primären 
Beschaffenheit des Nervensystems, dem Vorhandensein 
oder Hangel angeborener oder erworbener neuro- 
pathischer Konstitution ab, ob die Beseitigung der 
ursächlichen Momente eine Ausgleichung der gesetzten 
nervösen Störungen anbahnt oder nicht; letztere voll- 
zieht sich, wenn überhaupt, immer nur sehr allmählich 
und in vielen Fällen ist eine vollständige Restitution 
des Nervensystems überhaupt nicht mehr erreichbar. 

Die Folgerungen, welche sich aus diesen Tatsachen für den 
Traktiker ergeben, sind ebenso einfach als bedeutsam. So wichtig 
zweifellos bei Neurasthenie und Hysterie die Aufdeckung und Be- 
seitigung der Ursachen ist, so dürfen wir dennoch keineswegs 
^uben, hiemit auch in jedem Falle das durch die Sachlage Ge- 
forderte getan zu hab«B. Wo die genannten Leiden seit lai^gem 
bestdien, da ist, gleichgtUtig, wodurch die Zerrüttung des Nerven- 
l^stems zustande kam, zumeist wenigstens noch eine das Nerven- 
system direkt beeinflussende Behandlung erforderlich, um Heilang 
oder wenigstens das im individuellen Falle erreichbare Mass von 
licsserung zu erzielen. Die Au.ssichten auf vollständige Wieder- 
herstellung sind ferner im allgemeinen um so günstiger, je früher 
das Leiden zur Behandlung gelangt. ;,Principiis obsta/* Dieser 

2* 
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GnmdBate mins in jedem Fatte, der uns hiensn Gelegenheit bietet, 
nachdrSddichst befötigt werden, namentUch aber da, wo angeborene 
nenropathifldie Konstitution vorliegt. 

iL Diätetisclie ßeliandlung.. 

A. Ernährung. 

Indern wir zur Besprechung der für Nervenschwache nötigen 
Diät übergehen , müssen wir uns vor allem mit der Frage be- 
schäftigen, ob gewissen T<ni den bei uns genossenen Nahrungs- 
mitteln eine speziell nachteilige Einwirkung auf das Nervensystem 
zukommt, was nat&riich deren Ausschluss ans der Diät N«rven- 
leidender involvieren musste, odw andere för die Ausgleidiung 
der im Nervensystem vorhandenen Störungen besondere Vorteile 
darbieten. In dieser Beziehung sind allerdings verschiedene Be- 
hauptungen im Laufe der Zeit aufgestellt worden, die Beweise 
hierfür sind jedoch noch ganz und jiar ausständig. So wurde von 
englischen und amerikanischen Ärzten der reichliche (ienuss von 
F ett, gewissen Fischg attungen, insbesondere von Schellfisch, ferner 
v on Austern als lür die Kräf tigiuig des "Nervensystems besonders 
ffederiich beswchnei Meine bisAerigen deoGScECuhgeA ' hsboi 
mich jedocü von aentfeilOfldOTen Vorteilen dieser Nahrungsmittel 
för die Restitution Nervenleidender nidit zu überzeugen vennocfat. 
Btwas näher müssen wir uns mit dner Lehre befassen, die z. Z. 
noch weit mehr in den Laienkreisen als unter den Ärzten ihre 
Anhänger zählt. Es ist dies der Vegetarianismus. Von vege- 
tarianischor Seite wird das Fleisch als Itoizmittel bezeichnet. Die 
Fleischkost soll das Bedürfnis für alle übrigen diätetischen Reiz- 
und Genussmittel, insbesondere den Genuss der Spirituosen nach 
sich ziehen; sie soll ferner alle möglichen Gebrechen verursachen, 
hässlich und frühzeitig alternd, roh, jähzornig, leidenschaftlich etc. 
machen. Ware dem so, so würde dies mehr als genügenden 
Grund bilden, Nervenkranken die Fleisdhkost auf das Entsdiiedenste 
abzuraten. Allein von diesen Vorwürfen, die man der Fleisdi- 
nahrung macht, lasst sich keiner bei gmauerer Untersuchung als 
begründet ansehen. Dass Fleischkost nicht notwendig zum 6e- 
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nasse von SpiritaoBen führt, lehren sowohl die Beobachtungen 
in unserem Yaterlande, in welchem wohl zahlreiche Fleischesser 
existieren, die keine Spirituosen zu sich nehmen, als insbesondere 
die Temperenzgesellscbaften in England und Amerika, deren Mit- 
glieder, wie ich auf Grund eigener Beobachtungen sagen kann, 
keineswegs Vegetaiianer sind. Die übrigen angeführten Vorwürfe 
entsprechen so wenig aller Erfahrung, dass ein näheres Eingehen 
hierauf nicht am IMatze ist. Dennoch scheinen mir manche 
eigene Erfahrungen und Beobachtungen anderer Ärzte dafür zu 
sprechen, dass eine Diät, bei weldier anf Fleisch gänzlich ver- 
zichtet wird, in man chen Fallen von Ne urasthenie wenigstens 
für eine gew isse Zeit von Torteil ist. Hach meinen bishwigen 
Wahrnehmüögen scHeinen TÖn dieser Ändemng der Lebensweise 
am meisten jene Fälle Nutzen zu erfahren, in welchen in bezug 
auf Oenuss von Fleisch und Spirituosen zu viel geschehen ist. Es 
gibt namentlich in den wohlsituierten Ständen manche Kranke, 
die von dem Glauben erfüllt, dass Fleisch allein Kraft gebe, dem 
Fleischkultus unter Vernachlässigung der übrigen für eine rationell 
gemischte Kost nötigen Zutaten (Fett, Kohlehydrate) ergeben sind 
und daneben zur Hebung transitorischer Schwächezustände und 
aus anderen Grfinden (z. B. sddechten Schlafes halber) ansehnliche 
Quantitäten Ton AlkohoUds zu sich nehmra. Hier kann — so 
stelle idi mir woiigstens den Heigang der Sache Tor — eine rasche 
und einschneidende Ändenmg der Lebensweise in ähnlicher Weise 
gfinstig auf den Zustand der Nervenzenlaren wirken, wie man dies 
bei einer Luftveränderung oft in ganz unbezweifelbarer Weise 
wahrnimmt. Anch bei chronischen cerebrasthcnischen Zuständen 
mit erheblichen Kopfbeschwerden und sexuellen Heizzuständen, 
insbesondere übermässigen Pollutionen bei gut genährten Individuen, 
fand ich die erwähnte Diät von Nutzen. Mein hiesiger Kollege, 
der Gynakolc^e Theilhaber, welcher seit Jahren in seiner Praxis 
Tatarische Diät in ausgedehntem Masse anwendet, sah Ton der* 
selben gftnstige Erfolge bei Neurosen der Harnblase (nervösem 
Harndrang, nervöser Incontinentia urinae), femer bei Schlaflosig- 
keit, nervösen kopfsohmerzen und ganz beaonders den nerrSsen 

1} Auch Senator aah hti nenrÖMr SeUaflxMigkeiit Ton der TagwtariMhtii 
DiSi gOiiBttg» ürfolg«. 



Digitized by Google 



22 



SlBiluniDgi 



Beschwerden der Frauen im Klimakterium. Insbesonders ist be- 
merkenswert, dass sich nach doii Erfahrungen Theilhaber's die 
nach der Kxstirpation des Uterus und der Ovarien gewöhnlich 
auftretenden klimakterischen Beschwerden durch vegetarische Diät 
verhüten lassen. 

Unter de« Anhängern des Y«g«tariMiinnits Hmtn xmi BicAimgeB 
nnterscbeiden. Die Yegetartwier strengster Observanz nfthren sidi anaschluM' 
lieh von Vegetabilien , die gemässigten Vegetarianer dagegen verschmähen 
von den Nahrungsmitteln animalischer Provenienz nur das Fleisch gänzlich, 
wlhrend «ie Hileb, Butter, Honig und s. T. aaeh Eier geniewm. Bei der 
«treng vegetariaoisclien Diät hält es sehr schwer, den Eiweissbedarf des EOrpen 
zu docken, und tritt daher gewöhnlich nach einiger Zeit «ine Schldigmig de« 
Organismos durch Eiweisvenurmung ein. 

BA der gemlwigtea vagetoriaebcta Dilt. -weldw in erster Linie dto l»t- 
liehen Yerwertang sich empfiehlt, liegen die Verhältnisse für die Eihaltnog 
des Körperbestandes viel güns^tigor. Eine Patientin mcinor Beobachtung, welche 
längere Zeit dem gemässigten V'egetarianismos haidigte, dabei auch Eier in 
geringer Menge sn sieh nahm, unterzog tioh anf meine Yenudaasnng der 
Mtdie, wihiend rines Zeitraums von denn Tag» alles, waa de an fesler und 
flOesiger Nahrung zu sich nahm, zu wiegen und genau zu notieren. Die Zn- 
sammenstellung des in dem erwähnten Zeiträume Verzehrten und Berechnung 
der in demselben enihjUteneo Mengen von Eiweiss, Fett und Kohlehydraten 
ergab das von mir mehft erwartete Besoltat, dass die Betreffende, deren KOrper* 
gewicht zu llpL;inn der Beobachtung 113 Pfd. betrug und während dorsolhen 
um 1 Pfd. stieg, sich im Durchschnitte täglich 91,32 g Eiweiss, 81,30 g Fett, 
387,61 g Kohlehydrate auf Ohrte. Berllcksichtigt man den Umstand, dass Ben ehe 
seinen Edrpeihestand bei ehiem Gewidit ven 68 leg imtk AnAiahme von 
94 g Eiweiss, 109 g Fett und 284 g Kohlehydrate zu erhalten imstande war, 
so wird man die Zufuhr von Nahrungsstoffen in dem ang^ebenen Falle nicht 
als unzulänglich erachten können. 

Die Erfahrungen, welche ich im Laufe der Jahre über den 
Einflnss der Tegetarischen, gonaner gesagt fieischlosoi, Diät bei 
Nervenleidenden sammeln konnte, betreffen nicht lediglich Per- 
sonen, denen ich selbst diese Lebensweise Terordnete, sondern mm 
grossen Teil anch soldie, welche schon längere Zeit, bevor sie in 
meine l^eobachtnng kamen, durch Lesen vegetarianischer Schriften 
oder liekannte zum Vegetarianismus bekehrt worden waren. Von 
den letzteren phiubten fast alle in der ersten Zeit eine Erleich- 
terung ihrer ISeschAverdon. in.six'sonders grös.sore psycliische Ruhe 
und Leistungsfähigkeit erlangt zu haben. In den meisten der von 
mir btiubachteten Fällen entsprach jedoch die vegetarische Diät 
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für die Dauer nicht den Erwartungen, die man von ihr gehegt 
hatte, weshalb sie wieder aufgegeben wurde. Der begeistertste 
Anhänger und Apostel des Vegetariani^mus, dem ich bisher be- 
gegnete, der bekannte Maler Dieffenbach, welcher mehr der strengen 
Observanz huldigte, geriet nach meiner Wahmehmong vor Jahren 
dordi seine Lebensweise in einen änsserst desolaten Zustand nnd 
wSre wohl zngronde gegangen, wenn er sich nicht daasa vei^ 
standen hätte, einige Zeit woiigstens mit seinen Tegetarianischen 
Gnmds&tzen zn brechen. 

So schätzenswerte Dienste der V egct arianis mus in^einzelnen 
Fallen leisten mag, so ist dodi im allgemeinen bei den ans hier 
beschäftigenden Nervenleiden eine gemischte Kost, jedoch mit 
ani^ebiger Heranziehung der Vegetabilioii, am geeignetsten. Die 
Menge nnd Zusmmensetsnng derselben mnss sich nach den Be- 
!?oiiderheiten des einzelnen Falles, insbesondere nacli dem Zustande 
der aligemeinen Ernährimg und der Heseliatrenheit der N'erdauungs- 
organe richten. Bei gut genährten Indivdiuen ohne Verdauungs- 
beschwerden erheischt die Keguiierung der Diät wenig besondere 
Vorschriften. Die Kost sei im allgemeinen eine leicht verdauliche 
nnd die dnzelne Mahlzeit nidht zu ansgedelmt. Eine grössere An- 
zahl kleiner Mahlzeiten ist wenigstens in der_^Mehrzahl der Fälle 
einer kleineren Anzahl grosser Mahlzeit^i vorzuziehen. Reichlich» 
Genuas von frischen Gemüsen und O bst ist meist wünschenswert, 
insbesonders um leicht en Stuhlgang zu erzielen, eine für Nerven- 
leidende sehr wichtige Sache. Die Mahlzeiten sollen regelmässig 
zu bestimmten Struideii und mit Müsse eingenoinuien und nach 
denselben geistige Anstrengungen ebenso wie stärkere körperliche 
Aktionen gemieden werden. Was den (Jenu-ss von Tee und 
Kaü'ee anbelangt, so halte ich die gänzliche Verpüuung dieser Ge- 
nnssmittel bei den uns hier beschäftigend«! Nervenleiden ffir 
eine unnötige und durch die Erfahrung nicht gerechtfertigte Harte. 
Täglich einmalige Einnahme von Tee oder Kaffee (namentlich 
morgeiks) ist sicher in der grossen Mehrzahl der Fälle ohne Nach- 
teil. Eine gänzliche Entziehung dieser Getränke scheint mir nur 
in den Fällen am Plat/.e, in welchen eine exzessive Nenrenreizbar^ 
keit besteht. Speziell der Kaffeegenuss ist in den Fällen zn unter- 
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sagen, in welchen die Eradieinangen der nenrSsan Herzsobw&che 
sidi geltend machen. 

Grössere Sorgfalt als bei der eben erwähnten Klasse Nerven- 
schwacher erheischt die Diät bei mageren, schlecht genährten, 
blutarmen, körperlich herabgekommenen Individuen, bei welchen 
nicht selten auch der Appetit iniiiigelhaft ist. Man kann hier 
sagen, dass im allgemeinen ohne Hebung der Allgemeineriiähruiig 
eine dauernde Besserung nicht zu erzielen ist; zugleich muss jedoch 
betont werden, dass durdi Besserung der Ernährung allein viel- 
fach wenigstens keine Beseitigung der nerrOsen Störungen sich 
erreichen lässt. Vieles hängt eben davon ab, in welcher Beziehvng 
die Emähnmgsherabsetziing zu den nervdsai Störungen steht. Wir 
sehen in den Fällen, in welchen neurasthenische oder hysterisdie 
Zustande infolge einer durch Krankheiten herbeigeführten oder 
unter misslichen Aussenverhältnissen entstandenen Emährunga- 
abnahme sich entwickelten, mit der reichlicheren Zuführung von 
Nahrang und der hierdurch herbeigeführten Verbesserung der kon- 
stitutionellen Verhältnisse, der Zunahme des Körpergewichtes, zu- 
meist die nervösen Beschwerden entsprechend sich verringern. Bei 
den Leidenden dagegen, bei weloben die nervösen Störm^en das 
Primäre bildeten und die allgemeine Emäbrang erst hiwdnrdi 
verschlechtert wurde, ei^bt reichlichere Nahrungsaufnahme allein 
keineswegs so ausgesprochen günstige Besnltate; ich habe sogar 
manche derartige Fälle beobachtet, in denen ein abnormes Nah- 
rungsbedürfnis bestand, die Kranken infolgedessen ganz ausser^ 
ordentliche Quantitäten Nahrung zu sich nahmen und dabei den- 
noch weder eine Besserung ihres nervösen Leidens, noch eine 
deutliche Hebung ihrer Allgenieinernähning zeigten. Hier müssen, 
wenn die Nahrungs/ufubr auf die Allgemeinernährung günstig 
wirken soll, vor allem die Ursachen der nervösen Störungen 
(geistige Überanstrengung, Ärger, Kummer etc.) beseitigt werden. 

Die diätetische Aufgabe, die wir bei den sdilecht genährten 
Kranken im allgemeinen zu erfüllen habra, besteht in Zufuhr 
einer reichlichen Nahrungsmenge in zahlreichen kleinen Mahlzeiten, 
bei deren Zusammenstellung jedoch nicht den Fleischgerichten eine 
ungebührliche Begünstigung zuteil werden darf, sondern auch 
für die Vertretung der Fette und Kohlehydrate in entsprechender 
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Menge ^eorgt werden miiss. üm dabei ganz rationell und sidier 

zu yerfahren, empfiehlt o<^ sich in besonders schweren Fällen, das 
Qaantnin Eiweiss, Fett und Kohlehydrate, das man dem Kranken 
zuführen will, vorher festzustellen und dann zu berechnen, in 
welchen Nahrungsmitteln sich das betretVende Quantum am besten 
darreichen lässt. Die Zahl der Mahlzeiten, die man gewährt, muss 
sich nach den Bedürfnissen des Einzelfalles richten, insbesondere 
mnss eine Neigung zu Schwächezuständen berücksichtigt werden. 
In manchen Fällen muss daher stündlich etwas gereicht werden, 
in anderen genügt es, 2— 3 stündlich eine kleine Mahlzeit zu ge- 
wShroi. Dabei soll, um die Aufnahme der nötigen Nahrungs- 
quantität zu erleichtern, fSr eine entsprechende Abwechshmg im 
Speisezettel gesorgt werden. Wo die äusseren Verhältnisse es ge- 
statten und der Appetit nicht an sich genügend ist, sind die 
appetitreizenden Gerichte (Austern, Kaviar, Schinken und gewisse 
Rauchfleischsorten, \Vild])ret, gewisse Arten geräucherter und mari- 
nierter Fische) mit Vorteil zu verwenden. In diesen Fällen ist 
auch nachts für Darreichung einzelner leicht verdaulicher Gerichte 
(Milch und weidier iä«r imbesonders) innerhalb der Sdilafiseit 
Sorge zu tragen, da die Entbdimng der Nahrung während einer 
grösseren Anzahl von Stunden leicht zu grossen Beschwerden führt« 
Für besonders heruntergekommene und blutarme Leidende^ 
insbesondere für Frauen, bei welchen jahrelange geringe Nahrungs- 
aufnahme zu Abmagerung und Entkräftung geführt hat, hat 
Weir Mitchell ein Heilverfahren ausgebildet, unter dessen ver- 
schiedenen Faktoren eine auf rasche Vermehrung des Körper- 
gewichtes hinzielende, sozusagen forcierte Ernähning (daher Mast- 
kur) die Hauptrolle spielt. Dieses Verfahren wurde in Europa 
zuerst Yon Flayfair an einer Anzahl von Kranken erprobt und 
auf das Nachdrücklichste empfohlen. Da diese Kurmethode nach 
den vorli^nden Erfahrungen einer eingehenden Besprechung ge- 
würdigt werden muss, bei derselben aber, abgewhen Ton der 
eigenartigen Diät, noch eine Reihe von anderen HeiJfaktoren zur 
Anwendung kommt, werden wir dieselbe erst an späterer Stelle 
erörtern. 

Bei der erwähnten Kategorie von licidenden können auch die 
künstlichen Nährpräparate, auf deren Herstellung sich die chemische 
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Industrie m den letzten Jahren mit beeonderem Eifer geworfen 
het^ mit enschiedenem Vorteile Verwendimg finden. Von der aasser- 
ordenilich grossen Zahl der gegenwärtig im Handel befindlichen 
Präparate können wir hier jedoch nur einige wenige, die uns be- 
sondere Beachtung zu verdienen scheinen, berncksicbtigen. 

Am meisten Verlnrifung hat nach meinen Erfahrungen der 
Gebrauch der bomatose, des Sanatogens und des Tropons gefun- 
den. Die Somatose, welche etwa 89 ° o Albumosen, etwas Pepton 
und Fleischnährsul/e enthält, ist ein bräunliches Pulver von nicht 
unangenelunf'iu (leschmacke und äussert in kleinen Dosen (10 — 
15 Gramm täglich) häufig eine entschieden anregende Wirkung auf 
den Appetit Grossere Boeoi können Durchfftne erzeugen. In 
Fällen, in welchen Eisendarreidiung wünschenswert ist, empfiehlt 
sich statt der einfachen Somatose Eisrasomatose, welche 2**/o an 
Eiweiss gebundenes Eisen enthält 

Das Sanatogen, ein ^yzerinpho^horsanres Salz des Natrium- 

kasems, ist ein weisses Pulver von nicht ganz angenehmem Ge- 
schmacke, welches 95" o Eiweiss und 5*/o glyzerinphosphorsaures 
Natrium enthält. Man kann dasselbe in grösseren Dosen als die 
Somatose geben ; ich habe beim (gebrauche des Präparates öfters 
eine entschiedene Hebung der Allgemeinemährung beobachtet. 

Das Tropon, ein graubraunes, fast geschmackloses Pulver, wel- 
ches aus ^8 animalischem und ^, :i vegetabilischem Eiweiss besteht, 
empfiehlt sich wegen seiner ausserordentlichen Billigkeit (1 Kik> 
5,40 Mk.) insbesonders für weniger Bemittelte. 

Wegen seiner Billigkeit und leichten Verdaulichkeit verdient 
auch das lloborat, ein Präparat, welches aus reinem Getreideei weiss 
mit ca. l^lo Lecithin besteht, entschiedene Beachtung. 

Wo ausgesprochene Blutarmut vorliegt und der Magen be- 
sondere Schonung erheischt, finden die ffilmogiohinpräparate zu- 
meist mit entschiedenem Torteile Anwendmig. V<m der erheblichen 
Zahl der hierhei^hörigen Präparate, sei nnr das in seinem Ge- 
schmacks nenordings sehr Torbesserte flössige Hämatogen Hommel, 
von dem man täglich 2 — 3 Esslöffel nehmen lässt, sowie das in 
Pulverform hergestellte Roborin erwähnt. Letzteres ist in Dosen 
Ton Vt Teelöffel voll mehrere Male täglich zu gebrauchen. 
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In netterer Zeit bat sich die AafmftrkBaiDkeü ehwr ReSbe tob 

Ärzten auf die Verwertung der Lecithine gelenkt, einerseits iregen 
der Bedeutung, welche dieaen Körpern wegen ihres hohen Pbo0- 
phorgehaites für die Lebensprozesse der Zellen im Tier- und Pflanzen- 
reiche zukommt, andererseits wegen des hohen Lecithingehaltes des 
Gehirns und namentlich der grauen Substanz desselben. Fürst 
hat bei cerebralen Erschöpfungszuständen, ausgehend von der 
Annahme, dass diesen eine Lecithinverarmung des Geliiins zu- 
grunde liege, in einer Anzahl Ton Flillen Lecithin längere Zeit 
gebrauchen lassein und bievon sehr günstige Resultate beobachtet 
Nach seinem Berichte trat nadi 6 — 8 Wochen Bessenmg des 
Appetits, der Aflgemeinemährong und insbesonders der cerelmdett 
Leistungsfähigkeit ein. Fürst verwendete die von Clin u. Comp, 
hergestellten Pillen (bei Erwachsenen 3 mal täglich 2 Stück). Auch 
von französischen und italienischen Ärzten liegen Berichte über 
{Tünstigo Resultate des Lecithingebrauches vor. Ich selbst habe in 
einzelnen Fällen von Neurasthenie von d en Clin'schen Pill en Ge- 
brauch gemacht und dabei jedoch ausser Appetitztinalime keine 
auffälligen Kesultate gesehen. Trotzdem glaube ich, dass weitere 
Yersndie mit Lecithindarreichang insbesondras bei Neurasthenischen 
mit schlediter Allgemeinemähmng sich empfehlen^}. 

Ähnlidie Wirkungen wie dem Lecithin werden der ron der 
chemischen Fabrik Hoffmann-La Boche n. Comp, hei^estelltm und 
unter dem Titel Protylin^Roche in den Handel gebrachten Phos- 
phor-Eiweisverbindung zugeschrieben; diese enthiUt 2,6 °/o Phosphor 
und 81 "/o Eiweiss. Die Verdauuncr dos Präparates geschieht durch 
das Pankreassekret ; vom Magensaft wird dasselbe nicht angegriffen, 
ein Umstand, der nach meiiiou Beobachtungen bei Neurasthenischen 
zu Magenbeschwerden führen kann. 

Die Erscheinungen der nervösen Dyspepsie erheischen zwar 
nicht immer, doch häufig genug besondere Berücksichtigung bei 
dw Begulierong der Diät. Die Erfahrungen aller Beobachter lehren, 

1) Von einz.olnen Ärzten wurde Lecithin auch in Form subkutaner In- 
jektionen angewendet; in jüngster Zeit wurde von der chemischen Fabrik 
J. D. Biedel unter dem Titel LeeUhol «n aus den HUhiienigen» hevsetteUtee 
Lecitbiupräparat, welche« in Pülenlonn und öliger LüflODg n gebranciMii ie^ 
in den Handel gebracht 
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dass die Magenbeschwerden der Neurasthenischen weder durch 
irgend eine Medikation oder Brunnenkur, noch durch die sorg- 
föltigste Düt aUem zn beseitigen sind. Man sieht auch sehr häufig^ 
dass die Leidenden bei ausgewählter, leiehter Koet nicht frei von 
dyi^ptischen Molesten werden und dann irieder gdegentlich nach 
einem reichen Souper oder Diner mit. verschiedenen schwer ver- 
daulichen Gängen sich wohl fühlen. Dieses anscheinend launische 
Verhalten des Magens hat manche Beobachter (so Dowse und 
Richter) zn der Annahme verleitet, dass bei nervöser Dyspepsie 
jede Ängstlichkeit in bezug auf Wahl der Nahrung ganz und gar 
übertiüssig und auf Zufuhr einer reiclilichen gemischten Kost allein 
Gewicht /u legen sei. Diese Auffassung hat uuleugbar eine gewisse 
Berechtigung, jedoch im aOgemeinen nur fSr Idicfatere FfiUe nw- 
▼Oser Dyspepsie Ton kurzem Bestände. Bei diesen genügt gewöhn- 
lich Beseitigong der Ursache, nm die fraglichen Störungen zu heben. 
Das zeitweilige AuBspannen — ein Aufenthalt im Gebirge oder an 
dnr See — bewirkt zum Beispiel bei geistig überangestrengten Per- 
sonen ein Schwinden des Kopfdruckes wie der Magenbeschwerden 
ohne Beihilfe irgendwelcher besonderen Diät. Selbst be i schwereren, 
seit Jahr en bestehenden nervösen L)ys[H'ps ien habe ich von einer 
Entfernung a us den gewoh nten Verh ältnissen, bei Städ ter n vo n 
einem Lan d aufenthalte mit entsprechender geistiger Kuhe, bei Per- 
sonen vom Lande von einem zerstreuenden Aufent halte in d er Stadt 
verschiedene Male eine sofortige so gfinstige Wirk ung gesehen, 
dass die betreffend«! Kranken die schwersten Gerich te anstandslos 
geniessen konnten, während sie zu Hause immer z u klagen liatten. 
Wir sind jedoch nicht in der Lage, alle nenrös DyspeptlscEen aus 
den sie umgebenden ungünstigen Verhältnissen zu entfernen. Die 
Beseitigung der ursächlichen Momente. Landaufenthalt etc. wirkt 
bei denselben auch keineswegs immer sofort in entschieden um- 
stimmender Weise, so dass man ohne weiteres auf jode Vorsicht 
in bezug auf Auswahl und Menge der Nahrung verzichten könnte. 
Es ist deshalb bei vielen dieser Kranken, namentlich bei längerem 
Bestehen der Magenbeschwerden und deutlicher Abmagerung, eine 
umsiditige Regulierung der Di&t am Platze. Man fährt in schling 
meren F^en dieser Art, wenn sich keine Anzeichen einer konstanten 
Störung des Magendiemiamus in der einen oder anderen Richtung 
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ergeben, am besten, wenn man anfänglich wenigstens nur Milch 
und gewisse Milchspeisen (auch Kefir), weiche l'ior, rohen geschabten 
Schinken oder rohes Beefsteak, gebratenes oder gedünstetes mageres 
Fleisch, leicht verdauliche (xemiise in feingeschnittener oder Püree- 
form (Spinat, Kartoflfelpüiee), gekochtes Obst, Reis- und Griesbrei 
und wenig weisaes Brot oder Zwieback erlaubt und erst mit dem 
F(Hrt8chreiten der Beaaemi^; eine reicbhaltigere und minder posibel 
an^w&hlte Speisekarte bewilligt Warn andauemde StSrongen 
des Chemismiis Hyperazidität oder das Gegenteil, In- resp. Sab- 
addität vorliegen, müssen dieselben bei der Auswahl der Nahrung 
besondere Berücksichtigung finden. Bei Hyperazidität leidet die 
Kohlehydrat- und Fettverdauung X'TF^ während die Eiweissver- 
dauung in gehöriger Weise vor sich geht. Hei In- und Subacidität 
ist umgekehrt die letztere gestört . Diese Verdauungsanou)alien 
machen jedoch den Verzicht auf eine gemischte Kost weder nötig, 
noch wünschenswert. Bei Hyperazidität ist nur die Zufuhr der 
Amylacea zu beachrfinken nnd zum TeU iQr ibnata des gewöhn- 
lidien Brotes durch stärker deztrinierte Gebftcke (Zwiebäcke, Gakes) 
Sorge m tragen. Auch gute Fette sind zn gestatten (Bntter etc.). 
Um den Ausfiall an Kohlehydraten anszogleieheii und die über- 
schüssige SalzBKare möglichst zu binden, ist natürlich auf reich- 
liche Aufnahme von eiweisshaltigeren Nahrungsmitteln (Fleisch und 
zwar speziell der derberen Sorten, Fisch nnd Eiern), hinzuwirken. 
Ma n hat ferner darauf Bedach t zu nehmen, dass eine Einwirkung 
des Säurereirhen Magensaltes auf die M age ii w a n du ngen verhindert 
wird, was dadurch geschielit, dass man jAen Alanen nie längere Zeit 
^leer werden lässt. Bei Öub- und Inazidität kann durch vika- 
riierende Tätigkeit des Duodenums die EiweissTerdanong, welche 
der Magen nicht zustande Inringt, sich bewerkstelligen, es ist des- 
halb bei dieser Sekretionsstönmg ein Verzicht anf Fleisch nnd 
andere eiweissreiche Nahrungsmittel nicht erforderHcL Doch em- 
pfiehlt sich eine gewisse Einschränkimg der Fleichkost und Genuas 
lediglich der zarten Fleischsorten in sehr weich zubereitetem Zu- 
stande, unter Umständen auch Verwendung der reptone. Auch 
die Zufuhr der Fette ist wegen der durch den Mangel an Salz- 
säure bedingten Neigung zu Fermentationsvorgängen im Magen zu 
beschränken. Dabei sind Gewürze wegen ihrer die »Sekretion des 



y u _ od by Google 



30 



BmihraBg. 



MagBnii»fteg anregendeD Wirkung in reidiUelier Menge za gestatten, 
irihiend \m Hypenuddität spendl die Zofohr der scliaifen 6e- 
wino gens za nntefeegen ist'). 

Untor den An^dben, die wir anf diatetieohein Wege bei Ner- 
Tensciiivadien sa «rffillen haben, epielt anch die Bebandhmg der 

Fettleibigkeit eine gewisse Rolle. Der Arzt muss hiebei öfters 
üblen Ernähmngegewohnheiten oder (bei Fraaen) einen durch Eitel- 
keitsrücksichten veranlassten, auf Reduziernntr der Korjteifiille ge- 
richteten Übereifer entgegentreten. Die traurigen Erfahrungen, 
welrlie während der Hochflut der EnttV-ttungskuren in den HOiger 
Jahren dos verflos-senen Jahrhunderts gemacht wurden, haben uns 
zur Genüge darüber belehrt, dass forcierte fintfettungsknren jeder 
Art nnt erbeblidien Gefabren verimfipft sind. loh selbst habe im 
LanÜB der Jahre eine Anzahl ▼(» FäUen von Nenrasthenie be- 
obachtet, in weldben das nenroee Leiden unter der £inwifkiiog einer 
Entfeitangsknr sich entwickelt hatte oder bedeutend versdilimniert 
worden war. Besondere Vorsicht ist bei der mit Blutarmut ver- 
knüpften Fettleibigkeit ( der sogenannten anämischen Form der Fett- 
sucht) geboten, der wir bei so vielen nervenschwachen Frauen be- 
gegnen. Bei den in Rede stehenden Kr;aiken handelt es sich nicht 
lediglicli um Entfernung des ilberscliü.ssigen Fettes, sondern auch 
und zwar in erster Linie um Verbesserung der Blutbeschaifenheit. 
Das Nahrungsquantum darf daher im ganzen nicht zu knapp be- 
messen «erden. Neben reichUcber Zofohr y<m Albaminaten ist 
an Fett nnd Kohlehydraten wenigstens sovid zu bewilligen, dass 
die Zttfidir des nötigen Qnantmns tmi Eiweiss ohne allzi^roBse 
Schwierigkeiten erfolgen kann. Die Getränkeentziehung darf nicht 
so weit gehen, dasS die Kranke Durst leidet. Die N'cränderung 
in der Kostordnung nnd insbesonders in der Getränkezufuhr soll 
ferner nur ganz uilmählich stattfinden. Die Kur erheischt stetige 
Überwachung der Kranken, und bei Anzeichen von allgemeiner 
oder Herzschwäche ist dieselbe sofort zu unterbrechen. Auch 



1} Die Ansichten Uber die bei Störungen des Magenchemismus geeignetste 
IKit gehen übrigens noch erheblich auseinander. MaDche Kliniker verordnen 
b«i HypenutUitIt dne laltto>T«ieetabilisdie Diit und rerwerfSen den Fleisch» 
gemtatb weil derselbe cn reieUidier MagsassftnlMOBdenwg f&brt 
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bei anderen formen der Korpulenz ist Torslchtiges Yorgeheii VJoA 
stetige Kontrolle des Befindens der PatienteB erforderlidi. 

Alkohol aQd Tabak. 

Hinsichtlich der Frage, wie es bei den uns hier beschäftigen- 
den Nervenleiden mit dem Genüsse geistiger Qeti:änke zu haltm 
ist, gehen die Ansichten der Ärzte bedauerlicherweise noch immer 
auseinander. Willjrend in England und in den vereinigten Staaten 
schon lange von vielen Arztf^n der Alkohol in jeder Form verpönt 
wurde, bekundete in Deutschland die grosse Mehrzahl der Arzte 
in der Zulassung und Verwendung von Spirituosen bis in die 
neuere Zeit in den verschiedensten Krankheitsfällen eine Indifferenz 
gegen die gesanndheitsecibädigenden Wirkungen des Alkohols, welche 
vom wissensohaf tlichen Standpunkte aus in keiner Weise zu recht* 
fertiisen ist. Die AntiaUcohoIbewegnng, iroldie anch in Dentscbland 
in den letzten Jahren sich in erfreulicher Weise geltend machte 
nnd bereits die Aufmerksamkeit aller Gebildeten auf sich gelenkt 
hat, ist auch auf die Ansichten und Praxis der Arzte nicht ohne 
günstigen Einfluss geblieben. Auch die in bo/.ug auf Alkoholbe- 
vyrilligung liberalsten Ärzte sind vorsiclitiger geworden; doch trennen 
sich die Ärzte in der Alkoholfrage noch immer in zwei Lager. 
Über die Schädlichkeit häufigen oder gewohnheitsmässigen Genusses 
beträchtlicher Alkoholmengen ist man allgemein einTerstanden. Die 
Meinnngsuntersdüede betreffen nur den Konsum Ideinwer Alkohd- 
qnantitaten. Die Anhänger dßjc völligen Alkoholabstinenz vertreten 
die Ansicht, dass Muk dar gewohnhtttsmissige Genuss kleiner AI- 
koholmengen ungünstige gesundheitliche Wirkungen nach sich zieht. 
Man beruft sich lüehei insbesraiders auf die Statistiken einzelner 
englischer Lebensversicherungsgesellschaftcn. Die grosse Mehrzahl 
der Ärzte und auch der medizinischen Koryphäen huldigt jedoch 
der Anschauung, dass massiger Alkoholgenuss dem Gesunden nichts 
schade. 

Nach meiner Ansicht ist auch der sogenannte massige Al- 
koholgenuss nicht ohne gesundheitliche Nachteile; doch sind die- 
selben z. Z. nodi nicht genfigeiid erwiesen. 

Für die hier in Betracht kommenden Nervenleidoideapi halte 
Ich völlige Abstinenz ausnahmslos für wünschens wert, weil nur 
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durch solche der gelegentliche Gemus zweifdlos nachteiliger AI- 
koholqiiantit&ten sidier vermieden wird. Es ist mir kein Fall be- 
kannt und auch kein Fall denkbar, in welchem die Abstinenz ge- 
schadet hätte. Die Abstinenz ist jedoch unter unseren heutigen 
Verhältnissen nicht immer sehr leicht durchführbar. Der gesellige 
Verkehr, dessen wir unsere Patienten nicht berauben dürfen, ist 
leider bei uns noch solir häufig mit einer Art Trink/Avant!; ver- 
bunden; die alkoliolli eien (ieträiike, welche als Ersatzmittel für 
Bier und Wein sich verwerten lassen, sind an vielen Orten noch 
nicht zu beschalfen, und so mag man in manchen Fällen durch 
die Rüdesicht auf besondere Umstitaide sich sn Konzessionen be- 
stimmen lassen* Es gibt aber eine Anzahl von FSllen, in welchen 
man durch keine Einrede und durch keine Rficksidit sich Terleiten 
lassen darf, auf die strikte Einhaltung völliger Abstinenz zu ver- 
zichten. In erster Linie kommen hier die Patimten in Betracht, 
welche sich bereits durch Abusus spiritnosorum geschädigt haben, 
sowie diejenigen, bei denen die Erscheinungen der Ajkoholintoleranz 
besteben, d. h. schon kloine Alkohohncngen das Gelinden in der 
einen oder anderen Richtung hin ungünstig beeinflussen. Sehr 
häufig gelangen die Excedenten in alcoholicis schon, bevor sie sich 
an den Arzt wenden, zur Erkenntnis der nachteiligen Wirkungen 
ihrer Gepflogenheit, ein Umstand, der sie zumeist wenigstens zu 
mehr oder minder erheblicher Einsduränkung ihres Alkoholkonsums 
bestimmt. Diese freiwillig geflbte Mässigkeit darf uns durchaus 
nicht verhindern, auf völlige Abstinenz zu dringen, da dieselbe, 
wie schon erwähnt wurde, allein gegen gelegentliche Kückfalle 
schützt. Ferner kommen hier in Betracht die Individuen mit ver- 
alteten cerebrasflieiiischcn Zustünden imd Erscheinungen der vaso- 
motorischen Neurasthenie (Neigung zu Schwindelanwandlungen und 
Kopfeingenommenheit mit Bütung des (iesichtes, sogenannten Kopf- 
kongestionen). Der Gienuss selbst sehr massiger Alkoholquantitäten 
begünstigt in der Regel das Auftreten letzterer, wohl auf Yaso- 
parese im Bereidie der Kopfgefösse beruhender Störungen. Audi bei 
den mit ausgesprodienen nervösen Funktionsstörungen des Herzens 
(Neurasthenia cordis) und mit sezndloi Reizznstftnden ii^end welch« 
Art Behaflieten ist nicht von völliger Abstinenz abzusehen, da audi 
gewohnheitsmassiger Qenuss geringer Alkohoknengen einen un- 
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günstigen Einfluss auf die in Frage stehenden Störangen auszu- 
üben imstande ist. 

Mit dem Rauchen verhält es sich bei Nervenleidenden nicht 
ganz wie mit dem Alkoholgenusse, wenn auch von manchen Seiten 
der Versuch gemacht wurde, Tabak und Alkohol in ihrer gesund- 
heitsschädigenden Bedeutung für die Massen gleichzustellen. Man 
bat dflfk Tabak als ein Yolksgiffc bet^chnet, als ein Gift, das Xhn- 
lich dem Alkohol eine gewisse Gewöhnung zulftsst, dessenungeachtet 
jedoch im Laufe der Zeit seine äUen Wirkungra änssert. 

Dangegenüber mvssen wir betonen, dass nbermSssiger Tabaks^ 
genuss xwar zweifellos das Nenrensystem in nachteiliger Weise zu 
beeinflussen vermag, insbesondere Störungoi der Herztätigkeit, 
Herzpalpitationen, nnregolmässige Herzaktion, sowie eine eigentüm- 
liche Unruhe und Appetitlosigkeit herbeiführt, dass jedoeh massiges 
Rauchen unstreitig von sehr vielen Menschen ohne jedweden Schaden 
ertragen wird. Und nicht bloss dies ! Massiger Tabakgeuuss kann 
auch in verschiedenen Beziehungen sich nützlich erweisen. Das 
Hänchen rermag bei Tielen Personen Zustande gesteigerter nerroser 
Erregba rkeit zu mildern und an die Stelle lästiger Unrahe eine 
behagliche Gemütsstimmung zu set zen. ^ Neben den sedativen be- 
sitzt der Tabak aber auch stimulierende Eigenschaften ; er ist im- 
stande, die geistige Arbeitsfähigkeit wie die kö r perliche Ansdauer 
zu erhöhen un d in gewissem Sinne als Surrogat für Xahrungsraittel 
einzutreten. Bei nicht wenigen Menschen endlic h übt der Tabak 
auf die Verdauung und die Stuhlen tleeTung einen entscliieden 
günstigen EinHuss an s. Angesiclits dieser Erfahrungen wäre es 
meines Erachtens durch nichts zu rechtfertigen, Neurasthenikern 
ohne Unterschied das Rauchen untersagen zu wollen; jedoch ist 
eine Beschränkang dieses Genusses in qualitativer und quanti- 
tativer Beziehung dringend anzuraten. Nervenleidende sollen nur 
leichte Zigarren und von solchen im allgemeinen nicht mdir als 
drei Stück täglich rauc hen, ähn lich ist es bezüglich der Rauchtabake 
zu halten. Ganzlicire Untersagung des Tabakgenusses wird nur 
in P'ällen, in welchen nervöse Störungen der Herztätigkeit be- 
stehen oder eine Disposition zu solchen existiert, ferner bei In- 
dividuen, bei welchen das Kauchen üble Wirkungen irgend welcher 
Art nach sich zitsht, am I'iatze s(M!i. 

L5w«nf«ld, Moderne üebauadluag der üerTeitschwäeha. 4b Aal. 3 
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C SoMif, BesoMftigaog, Umgebung. 

Sexueller Verkehr. 

Unter den Momenten, welche bei Regdiu^ der Lebensweise 

neben der Ernährung in Betracht gezogen werden müssen, er- 
heischt der Schlaf besondere Aufmerksamkeit, zumal dieser bei 
einem sehr gro?son Teile der Neurasthenischen und Hysterischen 
in der einen oder anderen Ilichtung mangelhaft ist. Gar manche 
dieser Kranken führen allerdings über ihren »Schlaf Klagen, die 
nicht ganz gerechtfertigt sind, dafür begegnen wir aber anderen, 
die auf ein vorhandenes Schlafdefiat so wenig Gewicht legen, dass 
sie dasselbe keiner besonderen Erwilinmig wert erachten. In jedem 
Falle, ob der Schlaf noch genngend ist oder nicht, müssen wir 
darauf hinwirken, dass die Kranken in ihrer Lebensweise alles 
vermeiden, was geeignet ist, den Schlaf beeinträchtigen. Die 
Kranken müssen sich daran gewöhnen, genan zu bestimmten Zeiten 
zu Bette zu_gehen^md vor der Schlafenszeit von jeder Tätigkeit 
sich ferne halten, durch welche lebhaftere Denkpro/esse auch noch 
nach dem Zubettegehen unterhalten werden können (wie Studieren, 
aufregende Lektüre etc.). Genuss von Kaifee oder Tee am >«ach- 
mittage ist bei Schlafmangel im allgemeinen zu meiden. Li manr 
eben FiUIen begegnen wir einer Neigung zu auffallend langem 
Schlafe; in diesem Falle haben wir zu entscheiden, ob und in- 
wieweit die Kranken dieser Neigung nadigeben dfirfen. Nach 
meinen Beobachtungen hat man keinen Anlass, die Kranken zu 
einer Einschränkung ihres Schlafes zu bestimmen, wenn dieser auf 
ihr Befinden einen entschieden günstigen Eintluss äussert. Der 
verlängerte Schlaf erweist sich hier geradezu als ein Heilmittel, 
Wo dagegen die Kranken nach einem vielstiindigen bleiernen 
Schlafe müde und mit schwerem Kopfe erwachen, wird man besser 
tun, den Schlaf auf eine bestimmte Anzahl von Stunden zu be- 
schränken. 

\ on grosser Wichtigkeit ist femer die Beschäftigung der Lei- 
doiden. ffiw tritt uns vor allem die Frage entgegen, wie wir 
nns der Ausübung der Beru&tätigkeit gegenüber su stellen haben. 
Unbedingt notig ist die Aufgabe dieser bei allen schweren £r- 
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schöpf ungszustäiiden, welches immer auch deren Ursachen sein 
mögen. In allen diesen Fällen ist der Aufwand an geistiger und 
körperlicher Kraft, welchen die kontinuierliche Ausübung irgend 
eines Berufes erheischt, nur geeignet, das bestehende Leiden zu 
imterhalteo imd selbst zu steigern, in der Kegel müssen Leidende 
dieser Art für längere Zeit, manche derselben si^ar für immer 
ihrem Bemfe entsagen. Bei noch leistongsföliigen Personen ist 
wenigstens f&r kürzere Zeit «ne Unterbredrang der beruflichen 
Tätigkeit nötig in atten den Fällen, in welchen letstere eine Ur- 
sache der nervösen Zerrüttung bildet oder die Anwendung irgend 
welcher Behandlung verhindert, also insbeeondere bei Überan« 
strengung durch geistige Arbeit, bei Personen, deren Geschäft ein 
fortwährendes Hasten und Sichabhetzen in sich schlieast, ferner 
in den Fällen, in welchen die Berufstätigkeit übermässige An- 
strengung einzelner Nervengebiete involviert (anhaltende Anstren- 
gung der Augen, anhaltendes Stehen etc.). 

Die Bolle, welche bei Männern (und zum Teil auch bei Fraaen) 
die BemfiBarbeit als Ursache der nervösen Schwächezustände spielt, 
fiült bei Tielen Franen der häuslichen Tätigkeit zu mit ihren mannig- 
fachen Anstrengungen, Sorgen und Verdriesslichkeiten. In bezug 
auf diese gilt natürlich das gleiche, was hier für die Berufstätig- 
keit gesagt wurde. Die Aufforderung des Arztes, der beruflichen 
oder häuslichen Tätigkeit für längere oder kürzere Zeit zu ent- 
sagen, muss jeduch in jedem Falle auf sorgfältiger Prüfung aller 
Verhältnisse beruhen. Die Unterbrechung der Berufstätigkeit be- 
deutet für viele dieser Leidenden eine Gefährdung, für manche selbst 
eine Vernichtung ihrer wirtschaftlichen Existenz. Bei Besser- 
situierten bilden oft andere Umstände, Ehrgeiz, Pflichtgefühl, 6e- 
sohäflseifer, bei Frauoa die Sorge nm das Ergehen der Kinder 
mächtige Hindemisse, wenn der Arzt eine Lostremrang v<»i dm 
Geschäften oder der Hänslichkeit Terlangt. Alle diese Umstände 
müssen im ^Einzelfalle in Betracht gezogen, die Vorteile der Arbeits 
entlastung gegen die etwa hieraus resultierenden Sorgen wohl ab- 
gewogen werden. Hierzu kommt noch ein weiteres Moment. Mangel 
einer benifsmässigen Beschäftigung ist nicht für alle Nerven- 
leidenden von Nutzen, daher auch keineswegs immer ein Aufgeben 
der Berufstätigkeit zu empfehlen, sofern der Kranke sich hierzu 
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geneigt zeigt und dessen Verhältnisse solches gestatten. Bei Leiden- 
den mit hypochondrischen Anlagen führt der Mangel einer iie- 
schSftigung, welche ihre Aufmerksamkeit für einen grösseren Teil 
des Tages in Ansprach nimmt^ zu einem fartwührenden Stadieren 
über den eigoiai Znstand, einer Bead&tnng nnd Aufbansehnng 
der unbedeutendsten Encheinungen nnd dadurch sm einer Ver- 
schlechterung des Gesamtbefindens, welcher gsgenöber der Er* 
folg der erlangten Ruhe für das Nervensystem verschwindet. In 
derartigen Fällen ist höchstens eine Beschränkung, aber nicht 
gänzliches Aussetzen der Berufstiiti*;keit zuzulassen, selbst wenn 
Klagen über verhandene l nfähigkeit bestehen. Icii habe mich hei 
manchen die.ser Patienten davon überzeugt, dass eine regeiinäs.-iige, 
selbst anstrengende Beschäftigung günstiger auf den Gesamtzustand 
wiricte ah üntätif^i. Eine angenehme (dem Patienten sym- 
pathische), wenn andi anstrengende Beschäftigung kann sich geraum 
als ein Heihnittd erweisen. 

Bei den an traamatisdien Neurosen Erkrankten, die so hiufig 
Neigung zu hypodiondrischer Auffassung ihres Zustandes zeigen, 
ist es in therapeutischer Hinsicht von grosser Widitigkeit, dass 
sie möglichst frühzeitig zur Wiederaufnahme einer regelniä.<sigen 
Beschäftigung veranlasst werden. Dies darf jedoch nur durch 
wohlmeinende eindringliche \ orst^llungeii geschehen. Die Aus- 
übung eines Zwanges durch Rentenverkürzung, wie er von manchen 
Seiten vorgeschlagen wurde, ist häufig unwirksam und nach den 
hei uns bestehmden gesetzlichen Bestimmungen auch unzulässig. 

Wo die Berufsarbeit mangelt, müssen wir für entsprechende 
anderweitige geistige und körperlidie Beschfiftigung des Kranken 
Sorge tragen. Auch in jenen Fällen, in welchen eine Unterbrechung 
der Bera&tätigkeit nicht stattfindet, diese jedoch mit keiner «der 
nur geringer körperlicher Anstrengung verknüpft ist, haben wir 
darauf hinzuwirken, dass täglich eine gewisse Zeit körperlichen 
Übungen regelmässig gewidmet wird. Das Mass und die Art der 
Beschäftigung, die wir im Kinzell'alle zulassen und selbst verlangen, 
richten sich nach den vorwaltenden Symptomen, dem allgemeinen 
Kräftestatos des Kranken, seiner Berufsstellung und seinen Neigungen. 
Wir werden an späterer Stelle auf die Twsdiiedenen bei nervösen 
Sdiw&chezuständen Terwertbaren Leibesübungen eingehen. Hier 
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wollen wir nur darauf hinweisen, dass bei Myelastbenie mit ans- 
geprägter motorischer Schwäche körperliche Anstrengungen mög- 
lichst zn meiden, bei vorwaltender Gelurnerschöpfung dagegen solche 
innerhalb gewisser Grenzen als entschieden nützlich zu erachten 
sind; ganz besonders gilt dies für die hypochondrischen Cere- 
brastheniker. Ob man hierbei die gewÜDaehte MiiAeltiltigkeit durah 
Spazierengehen, Bergsteigen, gewisse gymnastische Spiele, Ydoziped- 
fahren, Reiten, Scfawinmien, Badem oder Qartenftrbeit, Holsspalten, 
Tinnen und dergleichen errielt^ immer bleibt die Hauptsache 
ein gewisses Masshalten; allstt intensive od er anhal 
tend e körper liche Anstrengung erweist sich, wie ich 
es oft genug beobachTete. auch bei (iehi rn erschöpf ten 
der Erholung entschit^den hinderlich. Eine gewisse Ab- 
wechslung in der Muskelübung ist ferner meist von onTerkenn- 
barem Vorteile. 

Ähnlich wie mit der körperlichen haben wir es mit der geistigen 
Beschäftigung zu hatten. IstensiYeie geistige Anstrengungen dürfen 
wir in konem jener FäJle, in welchen ein Aosseteen der Berufs- 
tätigkeit notwendig ist, znlassen; wo wir geistige Beschäftigung 
überhaupt gestatten können, soll dieselbe eine gewisse Abwechslung 
besitzen und auf Gebieten sich bewegen, die möglichst von der 
Berufsarbeit entfernt liegen. Gewisse Liebhabereien und Neben- 
beschäftigungen (Sammlerpassionen und dergl.) können hier oft 
mit Vorteil kultiviert werden. Dagegen ist von geräuschvollen 
Zerstreuungen, wie Hesuch von Hallen, Konzerten, langdauernden 
O pernauflführungen und über mässigem Musizieren entschieden abzu- 
raten. _ Bei sehr hochgradiger cerebraler Erschöpfung, wie sie 
nmentfich im Gefolge geistiger Überanstrengung und depressiTer 
gemütUdier Erregungen anftritt, ist dagegen absolute geistige Ruhe 
erfordwUcb. Hier erweist adi nicht bloss das, was man im ge- 
wöhnlichen Leben als geistige Arbeit betrachtet, als unausführbar; 
auch diejenigen Formen geistiger Tätigkeit, die man gewöhnlich 
als mit keiner Anstrengung verbunden ansieht und deshalb als 
Erhoiungs- und Zerstreuungsmittel benützt, wie die I/ektüre leicht- 
verständlicher Werke, Unterhaltung in Freundeskreisen, Hrief- 
schreiben in gleichgültigen Angelegenheiten usw. können — und 
zwar schon nach sehr kurzer Andauer — zu sehr lästigen und 
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selbst be&ngstigeoden Empfindimgen im Kopfe, Herzklopfen, Übel- 
keit und aUgemeiner Eradiöpfnng fahreD. Dtm in derartigen 
F&llen absolute geistige Ruhe nötig ist, bedarf keiner weiteroi 
Ansführung. Auch die Körperbewegung muss sich hier anf kurz« 
dauernde Spaziergänge beschränken, dagegen ist, soweit es die 
Jahreszeit erlaubt, möglichst anhaltender Aufenthalt im Freien 
dringend anzuempfehlen. 

Die Erzielung der benötigten geistigen Ruhe ist nicht immer 
bei einem Verbleibe des Patienten in seiner Behausung und bis- 
herigen Umgebung möglich. Sind wir za dieser Erkenntnis gelangt, 
so darf auch mit der Isolienmg des Patienten von seiner bisherigen 
Umgebung nicht gezögert werden. Diese Massregel kann anch 
durch andere Umstönde notwendig gemadit werden. Hüofig sehm 
wir, dass die Kranken durch zwei Extreme in dem Verhalten ihrer 
Umgebnng geschädigt werden: ein Übermass von zärtlicher Besorgt- 
heit und Hingebung einorspits, von Rücksichtslosigkeit und Ver- 
ständnism anfiel für ihr Leiden andererseits. Bald ist es der Gatte, 
bald eine liebende Mutter oder Schwester, oder ein ganzer Kreis 
von Angehörigen, die den Klagen der Leidenden gegenüber ständig 
aufhorchend mit jedem erdenklichen Mittel jeder einzelnen Be- 
sdiwerde und jedem, auch dem onTemiinftigstea und bizarrsten 
Wunsohe gerecht zu werden trachten. Das Übermass von Mitleid, 
das der Kranken entgegengebracht wird, erweist sich jedoch oft 
als ein Hemmschuh für jede erspriessliche ärztliche Täti^eit, wemi 
diese zufällig nicht ganz mit den Neigungen und Wünschen der 
Kranken übereinstimmt; und die Beachtung, die den einzelnen 
Symptomen von seiten der T^mgebung geschenkt wird, erhöht die 
Bedeutung derselben für die Kranke und führt so zur anhalten- 
deren Fixierung der Auiinerksanikeit auf dieselben und damit zu 
deren N'erschlimmerung. Die rasche und widerspruchslose Erfüllung 
jeden Wunsches gestattet ferner den Kranken, die Schwierigkeiten 
und Opfer ganz ausser acht zu lassen, mit welchen die Befriedigung 
ihrer Begehren für die Angehörigen oft verbunden ist; sie werden 
bei etwas egoistisdier Veranlagung alhnaUich zu rficksichtslosen 
Qnälerinnen ihrer Angehörigen, zu einem wahren Verhängnisse für 
die Familie. Beiinden sich in dieser Glieder, die nervös veranlagt 
sind, so ist es nahezu sicher, dass unter dem Einflüsse der zu 
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pflegenden Kranken die Nerroritat bei denselben alsbald za einer 
ansehnlichen Höhe gedeiht. »Wo ein hysterisches Mädchen ist'', 
sagt Mitchell mit Redit, »da werden vir bald zwei Patienten 

haben". Ebenso schlimm ist es, wenn die Umgebung, vor allem 
der Gatte oder die Eltern, dem entgegengesetzten Extrem huldigend, 
der Kranken lieb- und rücksichtslos begegnen und die Kxistenz 
einer wirklichen Erkrankung ne^rieren. Dass letzteres oft j^enug 
der Fall ist, wird jeder beschäftigte Praktiker zugeben müssen. 
Die Negation der Krankheit geschieht zum Teil aus bösem Willen, 
weil es dem betreÜenden Ciattcn /. B. lästig ist, die einer Kranken 
gegenüber nötige Rücksicht obwalten m lassen, zum Teil aber auch 
ans Überzeugung, oder besser gesagt, infolge mangelndwi VerstSnd- 
nisses. Wo es in derartigen Fällen dem Aizte nicht gelingt, bei 
dra betreffenden Familiengliedeni das nötige Verständnis für den 
Zostand der Kranken herbeizuführen und hiermit derselben auch 
eine entsprechende Behandlung zu sichern, da ist die Isolienmg 
der Patientin von ihrer bisherigen Umgebung, wenn durchführbar, 
ebenso angezeigt, wie in den Fällen, in welchen die übereifrige 
Teilnahme und Pflege seitens der Verwandten nicht auf ein ver- 
nünftiges, den tatsächlichen Verhältnissen entsprechendes Niveau 
reduziert werden kann. In welcher Weise die Isolierung zu be- 
tätigen ist, hängt naifirlich ganz nnd gar von der Sachlage im 
individuelleai Falle ab. Handelt es sich lediglich darum, Leidende 
dieser Art den schädlichen Einwirkungen des häuslichen und be- 
ruflichen Iiebens zu entziehen, so steht uns zur Erreichung dieses 
Zieles eine Reihe von Wegen offen. Ein Aufenthalt auf dem Lande, 
im Gebirge oder an der See, eine Badekur, anstaltliche Behandlung 
können hier in Betracht gezotjen werden und erfüllen natürlich 
nicht bloss den hier m Kede stehenden Zweck der Lostrennung 
der Kranken von der gewohnlichen Umgebung, sondern bieten noch 
eine Reihe von weiteren wichtigen Heilfaktoren dar. Nicht selten 
erweist sich schon die Übersiedlung der Kranken aus der schädigen- 
den häuslichen Atmosphäre in die rahigere Umgebung verständiger 
Verwandten und Freunde, deren Wesen nnd Verhältnisse ihr sym' 
pathisdi sind, von NntzML 

In manchen Fällen schwerer Neurasthenie und Hysterie genügt 
es nicht, die Kranken der schädigenden Einwirkung ihrer Un:- 



Digitized by Google 



40 



iMlieraog. 



gebung zu entziehen. Um dem Nervensystem das für seine Repa- 
ration wünschenswerte Mass von Ruhe zu beschaffen, müssen wir 
aucli für möirlichste Ausschliessunt^ aHer Sinnesreize, allor Willens- 
anstrengungen und an.strengeiuler I^enkprozesse Sorge tragen. Es 
geschieht dies, indem wir die Kranken in einem Zimmer unter- 
bringen, zu welchem ausser dem Arzte and der gewählten Pflege- 
person niemaDd Zutritt hat, und hier für Iftn^^ od«r kfirsere 
Zeit zn Bette fiegen lassen. Diese strenge Art der üsdienmg ist 
in der Wohnvng der Kranken wohl nur in den seltensten Fällen 
in zuverlässiger Weise durch zuführen; gewöhnlich erheischt die- 
selbe die Entfernung der Krankoi ans ihrer Häuslichkeit. Dass 
dieses Verfahren geeignet ist, einen mächtigen Einfluss auf das 
Nervensystem der Leidenden auszuüben, liegt selir nahe. Dieselben 
werden von dem Orte und der rmgcbung, in welchen ihr Leiden 
gross geworden ist, in eine Atmosphäre der Ruhe und Ordnung 
versetzt, wodurch viele schädliche gemütliche Erregungen und 
Erinnerungen zum Wegfall kommen^). Durch das Bettliegen and 
die BesGhr&nknng des Verkehrs auf die für die Pfi^ und Be- 
handlung nötigen Personen wird femer die Inanspruchnahme des 
Nervensystems sowohl durch geistige Tätigkeit wie fUr motorisdie 
Leistungen auf das mögliche Minimum beschränkt. Indes müssen 
wir auch sehr wohl berücksichtigen, dass die Erfolge der Isolierung 
sowohl als der Bettruhe durch gewisse Umstände vereitelt werden 
können, deren Beseitigung nicht in der Macht des .\rztes liegt. 
Hängt z. B. eine Frau mit mächtiger, alle anderen Gefühle in den 
Hintergrund drängender Liebe an ihren Kindern, so wirkt die 
Isolierung von denselben keineswegs günstig auf ihr Beflnden, auch 
wenn in dem Zusammenleben mit den Kindern eine Qudle der 
Nerrenzerrüttung gegeben ist. Die Isolierung ist hier das grossere 
Ton zwei ÜbeUi, swischen welchen wir zu wählen haben. Die 
Bettruhe andererseits ist bei Frauen mit grosser Willensschwäche 
ein zweischneidiges Mittel. Ich habe mehrfach Fälle gesehen, in 
welchen hysterische Frauen, nachdem sie einmal zum Bettliegen 
durch irgend einen Umstand veranlasst worden waren, für Jahre 
das Bett nicht mehr veriiessen, obwohl weder eine Lälunung, noch 

1 1 Dieser Umstand kommt namentlich bei manchen hysteriadien Zu- 
ständen (so z. Ii. bei der hysterischen Anorexie) sehr in Betracht. 
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auch nur eine motorische Schwäche bestand, welche dieses Vei^ 
halten nötig gemacht hätte. Ich kann daher Mitchell nur un- 
bedingt beipfliditen, wenn er sagt: „Der Arzt, der sich eni- 

Bchliesst, ein nervöses Frauenzimmer in das Bett zu 
schicken, muss vollkommen sicher sein, dass sie ihm 
auch gehorchen wird, wenn die Zeit kommt, sie auf- 
stehen zu lassen". Die vöHige Isoherung der Kranken von 
Angehörigen, deren Einfluss der ärzthchen Autorität entgegenwirken 
könnte, bietet nun allerdings eine gewisse Gewähr für die Erziplung 
des nötigen Gehorsams, wenn ein Aufgeben der Bettruhe für 
wünschenswert erachtet wird. Dennoch enqifiehlt es nch sehr, in 
F&Uen, welche irgend einen Zweifel in dieser Beanehung gestatten, 
die Bettmhe am Tage zunächst auf eine gewisse Anzahl von 
Stunden zu beschränken und den Kranken noch ein gewisses Haas 
von Bewegung zu gestatten, welches jodorzeit, je nach Gestalt der 
Dinge, reduziert oder vermehrt werden kann. Die Isolierung so- 
wie die Bettruhe erlauben natürlich noch die gleichzeitige An- 
wendung verschiedener anderer therapeutischer Agentien. Von 
solchen wird, wie wir des Näheren später sehen werden, namentlich 
bei dem Mi tchell -Playf air schen Verfahren in ausgedehntem 
Masse Gebrauch gemacht. 

Ein Umstand, welcher ^eicfafalls soi^^iige Borficksichtigung 
bei Nervenleidenden erheischt, ist äst geschlechtliche Verkehr. Die 
grosse Rolle, welche Vorgänge im Bereiche des sexuellen Lebens 
als Ursachen nervöser Storongen spielen, zeigt zur Genüge, welche 
Wichtigkeit einer Regulierung dieser Verhältnisse zukommt. Wir 
müssen hier zunächst in Betracht ziehen, dass jede Art unnatür- 
licher Befriedigung des Geschlechtstriebes (iefahren für das Nerven- 
system in sich birgt, dass ferner sexuf?lle Exzesse ebensowohl als 
Abstinenz ') schädliche Wirkungen nach sich ziehen können. Was 

1) Die Abstinenz wirkt jedoch, wie hier ausdrücklich hervorgehoben 
werden niufis, nur unter ganz besonderen Umständen ecbädigend auf das 
NerrenBystem. Siehe liierOb«: hÜmmb in meiner Arbeit: Sexaalleben nnd 
Nervenleiden, ITT. Aufl. S. 42 Q. f. Der sexuell normal veranlagte Mann, der 
seinn WidcistanJsfähigkeit g^gon sinnlich erregende Eindrücke nicht durch 
sexuellen Miasbraucb borabgedrückt hat, kann, wie ich a. a. 0. betonte, bei 
arbeitBeiner, hygienisch geregelter LebemnreiBe die Abstinens dsvernd ebne 
nennenswerte Holestaoi ertragen. 
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jedocb als Eness m betraditen ist, ist ran indWidiien; die 
sexoeDe Lostniigsfahigkeit d«r einselneii Personen schwankt gsas 

ausserordentlich. Mao kann als «nen ziemlich zuverlässigen An- 
haltsponkt fSr das zu Erlaubende zunächst das Belinden nach der 
Kohabitation verwerten. Wo letztere ungünstig auf das Befinden 
wirkt, ist die Ausübung derselben, wenn nicht ganz zu untersagen, 
so doch jedenfalls sehr einzuschränken. Um die gebotene relative 
oder absolute Abstinenz aber auch für den Patienten ohne beson- 
dere Schwierigkeiten und Nachteile durchführbar zu machen, müssen 
alle Gel^eohsitai m sexueller Reizung gemieden werden. Ehe- 
Irate mfissen dahw wenigstens in gesonderten Ränmen schlafen. 
Im ülnrigen ist der gesohlechtlicbe Verkehr namentlich bei eni- 
knifteten, körperiich henmteiyikommenen nnd ältsren Individuen 
zn beschränken. Man beobachtet bei letzteren zuweilen sogar ge> 
steigerte geschlechtliche Bedürfnisse, deren unbehinderte Befirie- 
digQDg höchst ungünstig auf das Nervensystem wirkt. 

Die Frage, ob mit Nervenschwäche behafteten Personen die 
Eheschliessung anzuraten ist. lässt keine allgemeine Beantwortung 
zu. Von manchen Seiten wird allerdings noch heutzut;ige die Ehe 
als Heilmittel gegen Hysterie und gewisse neurasthenische Zustände 
betrachtet Diese Anschauung ist jedoch nnr in sehr beschrirnktsm 
Masse berechtigt. Der geregdte geschlechtüdie Yerlralir, wie ihn 
die Ehe erme^oht, Sossert allerdings in zahlreichen F^en anf 
neorasUiemsdie uid hysterische Zustände einen gSnstigen Einfluss. 
Allein es wäre sicher zu weit L'ehend, wollten wir die gute Wir- 
kung des ehelichen Lebens bei derartigen Zuständen lediglich auf 
den geschlechtlichen Verkehr heziehen. Dieser ist nur ein Faktor 
neben anderen, die nicht minder von Belang sind. Als solche 
kommen in Betracht: die Amiehmlichkeiten einer geordneten Häus- 
lichkeit, die Ableukung der Aufmerksamkeit von dem eigenen Zu- 
stande mm Teil durch die häuslichen Pflichten und Sorgen, zum 
Teil durch den geselligen Verkehr der Gatten nntereinander, die 
Befriedigmig, die besonders bei Frauen ans dem Bewosstsein ent- 
springt, eine Stütze fSr das Leben gefunden zu hah&L Luies 
handelt es sich hier um Faktoren, die nicht in jeder Ehe gegeben 
sind; wo dieselben nach aller Voraussicht fehlen werden, wo die 
Ehe eine Quelle sich mehrender Sorgen infolge ungenügender mate- 
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rUSiet Buis oder tob Verdriosslidikeiteii und Anfregmigeii wegen 
nidit genvigeiider Übereiiiatunmuiig der Charaktere der Beteiligten 
bildet, da iit entscfaieden abzuraten, da der geregelte geecUecht- 
liche Verkehr diese Nachteile nicht auszugleichen Termag. Allein 
auch bei zweifellos gttnstigen Aussenverhältnissen und genügender 
Übereinstimmung der Charaktere der beiden in Betracht kom- 
menden Personen müssen wir uns wenigstens temporär gegen eine 
Verheiratuni: aii?si)rechpn, wenn schwerere hysterische oder neur- 
asthenische Leiden vorliegen. Zu einer direkten Empfehlung der 
Verehelichung hat andererseits der Arzt selten ausreichende Ver- 
anlassung. Am ehesten .echeint mir eine solche gerechtfertigt 
bei jenm hjpochondriflohen Nenrasthenikeni, deren Gemütszustand 
offenbar hauptsächlich durch geistige laoUerung bedingt und unter- 
halten wird; bei diesen erweist sich die Ehe mit emer Terstandigen, 
nicht allzu sinnlich angelegten Person gewöhnfidi entsdueden Tor- 
teUhaft 

III. Arzneiliclie Beliandlung und Brunnenkuren. 

Eine Aufzählung aller Medikamente, welche im Laufe der Zeit 
gegen Neurasthenie und Hysterie versucht und angepriesen wurden, 
kann hier nicht gegeben werden. Sie wäre auch von keinem Vor- 
teile, da ein gi'osser Teil dieser Mittel bereits als wirkungslos 
erkannt ist. Die medikamentöse Behandlung der Neurasthenie und 
Hysterie spielt bei uns in Deutsdiland wenigptei» fib«]iaupt keine 
herromgende Bolle mehr. Man darf in diesem Umstände jedoch 
durchaus keine Benaditeiligung der Leidenden erblicken. Unser 
pharmazeutischer Heilsdiatz hat nämlich kein Mittel aii&uweisen, 
durch welches wir dem erschöpften Nervensytem dauernd auf- 
zuhelfen Termöchten; was wir auf arzneilichem Wege erreichen 
können, sind im wepentlichen nur palliative Wirkungen, imd diese 
sind /.uinoist beschränkter Natur und niclit selten durch Nachteile 
in anderen Beziehungen erkauft. Eine gänzliche Vernachlässigung 
des Gebrauches innerlicher Mittel, wie sie von manchen Seiten ge- 
predigt wird, scheint mir jedoch deshalb noch nicht gerechtfertigt. 
Zu den wenigen, arzneilichsn Stoffen, denen bei allem Skeptizismus 
dennoch ein gewisses Vertrauen geschenkt werden muss, und deren 
wir bei der Behandlung der nervösen SchwächeKUstSnde in der 
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Tat auch nicht ganz entraten kömun, zahlen mit in ereter Linie 
die Bromprftparate. Dieselben werden namentlich bei nenr* 

asthenischen Zuständen ungemein häufig verwendet. Indes existieren 
über den Wert und die Wirkiings weise dieser Mittel bei Neur- 
asthenie noch mancherlei irrtümliche Vorstellungen, die nicht selten 
zu Fehlgriffen in deren Anwendung und damit zu Enttäuschungen 
führen. Beim Gebrauche der lirompräparate ist vor allem zu be- 
rücksichtigen, dass dieselben nicht imstande sind, den neurasthe- 
nischen Zustand als solchen zu beseitigen; sie können nur einzelne 
ÄuBBoningen desselben zum Schwinden bringen, da sie die Eigen- 
schaft besitzm, die Erregbarkeit der Nervenzentren herabzusetzen. 
Sie sind daher zweifellos eher schädlich als nntdich in den Fällen, 
in welchen die Symptome der Schwäche und Erschöpfung vor- 
bttnschen oder allein vorhanden sind. Indiziert sind dieselben nur, 
wo ausgesprochen e Err egungszustände in dem einen oder anderen 
Gebiete des Nervensystems vorhanden sind, also bei psychischer 
Unruhe, A ngstzustiindr-n. Schlaflosigkeit. Noicjung zu^TIerzklopfen, 
geschlechtlicher Aufreguiitz. ferner in gewissen Fallen von Kopf-" 
schmerz und Kopfdruck (iiibesondere bei Kombination mit Kon- 
gestionszuständen). Um durcElSrompräparäte deutliche "Vfirkung 
zu erzielen, sind oft grössere Gaben erforderlich als zumeist ver- 
ordnet werden: Einzeldosen von IVt— 2 g, pro die 8 — 5 g. 
Messerspitz- oder tedöffehreise Verordnung dieser Mittel halte 
idi für durchaus verwerflich, da im ersteren Falle in der Regel 
zu wenig, im letzteren Falle eh«r zu vid von den Salzen ge- 
nommen 'svird. 

Häufig erweist sich die Verwendung einer Kombination meh- 
rerer Brompräparate, insbesondere von Bromnatrium, Bromkalium, 
Bromammonium nützlicher als die eines vereinzelten Brommittels. 

Die Darreichung dieser Kombination findet am besten in 
Form des Sandow'schen brausenden Bromsalzes oder von Brom» 
wasser n ach Erlen m eyers Vorschl ag (Auflösung in kohlensaurem 
Wasser) statt 

VraT^Hräi 'Brompräparaten, welche in neuerer Zeit in den 
Handel gebracht wurden, Bromokoll, Bromipin und Bromhamol 
verdient das letztere, eine Verbindung von Brom mit reduziertem 
Hämoglobin, welche von Eobert in die Praxis eingeffihrt wurde, 
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am meisten Beachtung. Das Mittel enthält zwar nur 2,7 "/o Brom, 
entfaltet aber zugleich die Wirkung eines Hämoglobinpräparates 
und empfiehlt sich daher insbesonders bei Zuständen von Anä- 
mie, dürftiger AUganeiiiMnthriiiig und Appetitmangel (Dons 2—3 g 
pro die). 

Bromokoll, eine BromtanninleiniTerbindang, welche 90 '^/o Brom 
enthielt, bietel fiir die uns Mar besdiäftignaden Leiden keine be- 
sonderen Vorteile. Bromipin, ein Bromadditionsprodukt des Sesam- 
Öles, in Konzentrationen von 10°/o und 33V3°/o hergestellt, 
kann bei Keizzuständen der Blase und des Sexaalapparates per 
anmu mit Vorteil Anwendung linden. 

Bromkarapfer ist bei nervösem Herzklopfen und sexueller 
Hyperä,sthesie zu verwenden; Dosis 0,1 — 0,2 3 mal täglich. 

Ein weiteres bei Neurasthenie und hysterischen Zuständen 
▼iel&ch gebranchtee Büttel ist das Chinin. Es irird aumeist in 
tonisierender Absicht gleicht; nennenswerte Erfolge in dieser 
Richtung werden hiermit nach meinen Beobachtmigen kaum erzielt. 

Strychnin findet gegenwärtig vorwaltend in Verbindung nut 
anderen Mitteln (Fellow's Syrup etc.) Anwendung. Wir werden 
auf diese Kompositionen an späterer Stelle eingehen. Von A tropin 
habe ich bei Spermatorrhöe und übermässigen Pollutionen öfters 
Erfolg gesehen. Doch ist mit dem Gebrauche dieses Medikamentes 
sofort auszusetzen, sobald die ersten Intoxikationserscheinungen 
.(Kratzen im Schlünd e) auftreten. Arsen wird von verschiedenen 
Seiten gerühmt Ich muss gestehen, dass ich von dem isoherten 
Gefaraixche des Uittels bei Neurasthenie und Hysterie nie einen 
evidenten Nntssm gewahrte. 

Ah Stelle der Arseniks&ure werden in neuerer Zeit, nament* 
lidi von französischen Ärzten die minder giftige Kakodylsänre 
(Dimethylarsensäure) und deren Verbindungen, die Kakodylate, 
empfohlen. Das Natrium kakodylicum wird bei Erwachsenen zu 
0,025—0,1, FVirnm kakodylicum in ähnlicher Dosis pro die ge- 
geben (Darreichung in Znckorwassei- zti den Mahlzeiten^). Die 
Kakodylsäure wird auch subkutan angewendet. Das von A. Gau- 
tier als Ersatz für das kakodylsaure Natron vorgeschlagene Di- 

1) 0,05 des kakodylsauren Natrons entspricht 0,0S arseniger Säure oder 
8,07 Stlntb FowkiL 
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natniuaflteibjbneDat (raa der OinsAen Fabrik unter don Xamea 
MelhafMMit ImfuHlltj toD die tfaenpentiaehe Wickaamkot das 
kakodjInanHi Katroos bcsitun, okne den de» l e iil ew tat- 
Ufteodeii Ka^tefl, da« beim Gebrandbe des Mittefe Mmm^ 

hth and Sdaretioaen «n» knobla nchartigen Gernch annehmen. 

Eine ganz henrorragende Rolle in der Therapie der Nerren- 
vthw^ht- spielt dtTZff'n das Eisen. Das» Blatannnt das Haapt- 
leiden unserer Zeit und die <^nelle aller Nervenzerrüttnng sei, 
wird in allen .Spalten unserer Tagespreise in nachdrücklichster 
W'ei:-e verkündet und bald dieses, bald jenes Eisenpri parat als 
Taoacee g€^en diese Volkägeissel angepriesen. So kann es uns 
tudtt wmimm, dam zahbeiche Nerrenleideiide ohne irztüdie V«r- 
ordmuig out dem einen oder anderen Eiaemnittd ihran Bhite md 
damit aadi ihren Nerren anfinkdfen venacben. Allein anch in 
den niedioniidien Kxeiaen hat man weh k f^t n M P e gy dw Mbde- 
anschannng von der herrschenden Blutarmut gegenüber die nötige 
Ünbefangwihrit gewahrt £a gilt für viele Arzte als eine Art 
Axiom, dass überall, wo sie für vorhandene Nervenschwäche eine 
and^Tweitige greifbare Ursache nicht zu ermitteln vermögen. Blut- 
armut vorhanden sein und ein f^isenpräparat gegeben werden müsse, 
»elliHt wenn die Allgemeinemähnmg tadellos und das Aussehen 
blühend ist. Ist das Aussehen jedoch schlecht, so besteht über 
die Kotweudigkeit dnes Eisengelnanches eo ipeo schon kein Zveifid. 
InfolgedeaMn entgehen von den Nenrdsra, die eine Mehnahl t<« 
Ärzten konaoltieren, wohl nor woiige der Yerordnuig tob iigend 
welchen Eisenpräparaten. Zahlreiche Beobachtungen, insbesondere 
an Leidenden weiblichen Geschlechts, haben mich jedoch zur Ge- 
nfige dar&ber belehrt, dass durch diese kritiklose Verwendung des 
Einen^ nicht .selten das G<'i:entei! von dem gewünschten Erfolge 
er/ielt wird. Statt zu der erwat tcten Kräftigung des Nervetisystcins 
führt der Eisj-ngehrauch zu St<jrungen des Magens, Appetit verlust 
und diiinit zu einer Verschlimmerung d(?r nervösen Beschwerden. 
Vor derartigen Missgriäen kann nur eine sorgfältige Prüfung der 
Verhältnisse im einzefanen Falle sdhfitzen. Die Yerordnong von 
Eisenmitteln laset sidi nur Sm rechtfertigen, wo die Blutarmut 
und die daraus resultierende Herabsetzung der Allgemeinernahrung 
zweifellos das l*rimäre, die nervösen Störungen deren Folgezustand 
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bilden, also insbesondere in Fällen, wo direkte Blut- oder länger 
dauernde ^Utererhnte infolge irgend welcher Krankheiten vor- 
handen iraren oder durdi schwere Allgemeinerkrankmigen die Er- 
nahmng herabgesetst wurde. Dagegen tst die Anwendni^ des 
Eisens nntslos, wenn nicht schadlidi nnd daher kontraindiaiert in 
allen den Fallen, in welchen die nervösen Störungen das Primäre 
bildeten und die Anäinie, wie das keineswegs selten der Fall ist, 
sich erst in deren Gefolge einstellte, so namentlich bei langwieriger 
nervöser Dyspepsie, ferner bei anhaltender Schlatlüsif,'keit. In der- 
artigen Fällen könnt n dagegen die Hämoglobinpräparate mit Vor- 
teil Verwendung iinden. 

In Verbindung mit Eisen wird in neuerer Zeit vielfach 
Hangan gebraucht, dem in beang auf Beeinflussung der Bhit- 
beschaffeidieit ähnliche Wirkungen wie dem Eisen zugeschrieben 
werden. Dass die fragUdie Kombination besondere Vorteile bietet, 
geht jedoch aus den bisherigen Erfahrungen noch nicht mit Sicher- 
heit hervor. 

Eine Verbindung von Mitteln, unter welchen Eisen und Mangan 
eine wichtige Rolle spielen, bietet der Fellow^s Syrup hypophos- 
phites, der seit mehreren Jahren auch von Dr. Egg er in Buda- 
pest hergestellt wird. Der Syrup. dessen Anwendung sich bei mit 
Anämie zusammenhängenden neurasthenischen Zuständen und 
sexueller Schwäche ohne Reizerscheinungen empfiehlt, enthält in 
5 g: 0,05 Chinin, 0,001 Strychnin, 0,07 Eisen, 0,06 Mangan, 0,06 
Calcium, 0,06 Kali, gebunden an nnterphosphorige Sänre. Man 
gibt 3-6 Teelöffel tiglich. 

Ein mächtiger Konkurrent ist dem Fe llo waschen Syrup in 
dem »Syrupus Colae compositus Hell" seit mclireren Jahren er- 
wachsen, der für manche Fälle, insbesunders hei beträchtlicher 
Herabsetzung der psychi.schen und motorischen Leistungsfähigkeit, 
dadurch besondere Vorteile bietet, dass er neben den Haujit- 
hestandteilen des Fellow'schen Syrups Kolaextrakte in nicht ge- 
ringer Menge enthält. Jiach den Angaben des Erlinders der Kom- 
poeition, Dr. J. Flesch, enthält ein Kaffeelöffel ca. 0,0015 
Strychnin, 0,05 Chin. ferrocitric, 0,5 Kolaeztrakt nnd 0,5 Clycero> 
phosphat. Die durdisohnittliche Dosis von beiden Syrupen ist 
täglich 3 mal ein Teelöffel voll in Wasser au den Mahlzeiten zu 
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neluneii; grössere Dosen (5—6 Kaffeelöffel) sind selten indinert. 

Patienten, bei welchen Digestionsstorm^^ oder sonieUe Reiz- 
zustinde bestehen, ist toh Anwendung beider Symparten abiu- 
sehen. Bei nerTÖsen Schwäch ezustän den, bei d enen eine vortt ber- 
gehende Anregung erwünscht ist^ kö nnwi anch die Kolapräparate^ 
allein Verwend ung finden. Eine sehr angenehme Form der Dar- 
reichung bietet das Kola Astier, ein bräunliches, süss schmecken- 
des Pulver, von dem ein KaÜ'eelöfi'el voll täglich mehrere Male 
genommen werden kann. 

Von den zaiilreichen älteren sogenannten Nervenmitteln hat 
sich der Baldrian noch am meisten Vertrauen bewahrt. Ich 
habe von demselben nicht selten bei psychischen Aufregong»- 
zuständen, Neigong sam Weinen, motivloser Angst, mangelhaftem 
Sdilafe etc., günstige Wirkungen gesehai; für längeren Gebranch 
scheint mir die Valeriana jedoch nicht geeignet. 

Von den verschiedenen in nenerer Zeit in den Handel ge- 
brachten Buldrianpräparaten seien hier nur das Bornyval, Valyl 
und Validol erwähnt. Das Bornyval, welches die Firma J. D. 
Riedel, Berlin, in Gelatineperlen liefert, entliält die wirksamen 
Bestandteile des Daldrianiiles. Horneol und Baldriansäurc Nach 
den bisherigen Eriahrungen scheint das Präparat am besten bei 
den nervfisen Funktionsstörung«! des Emens und den damit sn- 
sanun«ih&ngenden Angstsnständen sich zu bewahren. Dosis: 1 — 3 
Perlen ta^di. 

Ähnliche Wirkungen wie dem Bomyral werden dem Valyl 

(Valeriansäurediäthylamid) und dem Validol (Verbindung von 
Menthol und Baldriansäure) zugeschrieben. Sämtliche 3 Präparate 
bedürfen jedoch noch weiterer Prüfung. 

Als Sedativa haben von der früher so viel gebrauchten Trias 
A ntipyrin , l'henazetin und Antifebrin die beiden crsteren ihren 
Platz in der Therapie behauptet, während das Antifebrin wegen 
seiner nicht selten zu beobachtenden ungünstigen Nebenwirku ngen 
(Cyanose und SchwächezusMLnde etc.) so fflemlich misset OelasaSSBr 
gekommen ist. An dessen Stelle ist in den letzten Jahren das 
Gitrc^hen, eine Verbindung von Zitroneseänre und Paraphenetidin 
getreten, das von angen^merem Gesohmacke als Antipyrin und 
Pbenazetin ist und in glddier Dosis wie diese gebraucht wird. 
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In bezug auf anodyne Wirkung bei den verschiedenen nervösen 
Kopfbeschwerden leisten die drei Mittel in der grossen Mehrzahl 
der Fäilö annähernd das gleiche. Das Phenazetin näher t sich 
TOD den drei Mitteln um mdsten de n Brompr äparaten, arfeme ea 
anch bei Jfirregangaziiständen'^arpsychischem odeF motoriachem 
Gebiete ^^tiger Unmhe, Ang^tmatänden, Neigmig an Tremor etc.) 
gate Dienate leiatet Ea laset aich allein oder anoh in Verbindnng 
mit Brompräparaten längere Zeit ohne Nachteil geb rauchen. Daa 
Antipyrin iat a nch bei nenröaen Stönmgen des Bes pir ationa- 
apparates und der Blase (nervösem Husten, Asthma, reizbarer 
Blase) mit Vorteil zu verwenden, (rflorrentlich mag, wo es sich 
um die Bekämpfung von Sclimerzen handelt, von der Menge der 
neueren antineuralgischen Nervina noch das eine oder andere 
(Tripheuin, Analgen, Pyramidon, Neurodin etc.) Anwendung hnden. 
Beaondo» Vorteile bieten dieaelben bd den nna hiw beachftftigenr 
den Leiden im allgemeinen nicht. 

Ein Mittel, welches nach meiner Ansicht Beachtung verdient, 
wenn auch dessen Zusammensetzung vorerst nicht genauer bekannt 
ist, iat die Nenrilla; ea ist diea eine von Amerü:a ans in den 
Handd gebrachte aympartige Flüaaigkeit, welche die wirkaamen 
Beatandteile von Scntdlaria lateriflora enthalten aoU. Daa Mittel 
ist nach meinen Beobachttingen bn payclüschen Erregungs- 
zuatiteldra und damit zusammenhängendem Schlafmangel mit Vor- 
teil zu gebrauchen. £s wird teelöffelweise im Bedarfsfälle stünd- 
lich genommen. 

Daaa wir bei den uns beschäftigenden Krankheitszuständen, 
die ja ungemein häufig mit Schmerzen und Krämpfen, Schlaflosig- 
keit und anderen lästigen Reizpischeinungen einhergehen, auch der 
14arkotika und der eigentlichen Hypiiotika niclit entbehren können, 
ist naheliegend. Nach den Erfahrungen der Neuzeit bedurt' es 
hier kaum einer besonderen Betonung, dass der Gebrauch dieser 
PalliatiTmittel auf den Notfall zu beschränken ist, und dass man 
dnrdi die augenbliddiobe Eileichtemng, weldie dieaelben gewähren, 
aich weder zn einer aUznbänfigen Anwendung deraelben, noch an 
einer Vemachläasignqg der wirklich koratiTen Mittel verleiten 
laaaen darf. 

LBwanfald, Votem* B«liaiidliiig dar KwrvMohwIdM. 4. Aul. 4 
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Opinin ist speziell bei sch weren, inbaJtloMn oder mit ZwaDgs- 
▼onföllÜDgen ziiiaMPinciihftngeiiSeif ABgBtewtfaden ixulmert 
lasse gewöhnlich Pillen gebrandien, welche 0,02—0,^ Extract opü 
mit einem ZnsatEC tob Rhabarbereztrakt zur Ausgleichting der 

obstipierenden Wirkung des Opiums enthalten. Dosis anftni^ich 
8 Stack täglich, je nadi Bedarf bis 6 Stfick täglich. Ungünstige 
Nebenwirkungen werden bei dieser Dosierung, abgesehen von dem 
obstipierenden Einflüsse des Opiums, der sich auch durch den 
Khabarberzusatz nicht immer ganz beseitigen liisst, nicht beob- 
achtet. Auch macht die Abgfwiihnung selbst nach mehrmonat- 
lichem Gebrauche der Tillen keine Schwierigkeiten. 

Als BrBatsmittel des Hoii^iims haben sich neben dem Godein 
in neuerer Zdt Peronin und Dionin bewährt; die Dosierung sämt^ 
lieber 3 Mittel ist annähernd die gleiche, 0,01 — 0,0S mehrere Male 
ta^^db. 

Ein Mittel, das mit grosser Vorsicht gehandhabt werden 
muss, ist di\s Hyosc in (Hyoscin mar., hydrojod., hydrobrom.). Das- 
selbe leistet b^ei Kramgfzuständen und zwar schon in sehr kleinen 
Gaben (0,1 bis 0,3 "Milligr.) innerlich oder subkutan vorzügliche 
Dienste; ich habe hiermit hei hyster ischen Konvulsionen mehrfach 
geradezu blitzartige Wirkung erzielt. Bei öfterem Gebrauche stellt 
sich alsbald Gewöhnung und damit die Notwendigkeit grösserer 
Dosen ein. Doch sah ich. selbst bei täglicher Anwendui^ mehrere 
Wochen hindurch (nicht fiber 0,5 mg) keine KumuktiTersofaei- 
nungen eintreten. 

Unter den eigentlichen Sdilafmitteln haben Trional und Sul- 
fonal wegen der Seltenheit ungünstiger Neben- und Kaohwirkungen 
jahrelang einen gewissen Vorrang behauptet; in neuerer Zeit ist 
ihnen jedoch im Veronal ein mächtiger Konkurrent erwachsen. 
I ber dieses Mittel, ein von Fischer und Mering hergestelltes 
Harnstotiderivat, liegen bereits von einer Reihe von Beobachtern, 
insbesonders Irrenärzten, Berichte vor, welche durchwegs günstig, 
zum Teil fast enthusiastisch lauten. Nach meinen eigenen Er- 
fahrungen nShert sich das Verona] in seinen Wirkungen sehr dem 
Trional und erheischt im Durchschnitt nur ungefähr die Hälfte 
der Dosis des letsteren Mittels; bei Gaben von 0,5 — 0,6 sah ich 
keinerlei ungünstige Wirkungen. Bei sehr hartnackigem Schlaf- 
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maagel waA jedoch grtaen Domo, bis 1 g imd darüber, mit- 
nater erforderlioh; der BiiifliUB auf den NaohtscUaf kann auch 
dann ungenügend bleiben und bei Tage ein Zustand von Schl&frig» 

keit mit Kopfeingenommenheit sich geltend machen, wie dies mit- 
unter auch heim Gebrauche von Sulfonal und Trional beobachtet 
wird. Die Wirkung des \'eronals erstreckt sich, wie die des 
Trionuls nicht selten im gewissen üdaasse auch auf die nächst- 
folgende Nacht. 

Das Dormiol, eine Verbindung von Chloralhydrat und Amj^len, 
dem die ungünstigen Wirkungen des Chlorals nur im geringen 
Maasse anhalten sollen, besitzt nach meinen Wahrnehmungen den 
«rwähnten Schla&oitteln gegenüber keinen Vorteil. Dagegen kann 
das Paraldehyd wegen seiner raschen Wirkung nnd seiner rela- 
ÜTen Hannlosigkeit noch wohl in Betracht kommen (Doeis: 4 — 8 
Gramm). 

Ab Schlafmittel ist das Ghloral hentzatage wenig mehr in 
Gebrauch. Es kann aber andi als bh>sses Sedatimm bei Krampf- 

zuständen gute Dienste leisten. Bei sehr reizbarem Magen läset 
sich dasselbe in Kly stierf orm mit dem gleichen Erfolge wie per es 
darreichen. Chloral bildet auch den Hauptbestandteil des unter 
der Bezeichnung Bromidia in den Handel gebrachten amerika- 
nischen Präparates, welches sich mir bei nervöser Schlaflosigkeit 
als ein sehr zuverlässiges Mittel erwiesen hat und auch wie das un- 
vermengte Chloral als Sedativnm bei Krämpfen verwertbar ist 
Die Menge der tbrigen Schlafinittel (Somnal, Amylenhydrat, Ure- 
than, Hypnon, Ghloraloee, Hedonal etc.) bietet keine Vorteile, wes- 
halb auf deren Verwertung fSc^ich Texzichtet werden kann. 

Dass Trinkkoren in der Behandlung der nervösen Schwaohe- 
sostünde keine her?orragende Rolle spielen keinen, wird nach dem 
▼orstehMid Angeführten wohl niemand Wunder nehmen. Zwar 
werdm alljährlich Hysterische und Neurasthenische in Unzahl in 
die verschiedenen Stahlbäder geschickt und ein erheblicher Teil 
dersel!)en erfährt dort zweifellos mehr oder minder erhebliche 
Besserung; allein von diesen Erfolgen entfällt auf die Trinkkur 

1) 1 Teelöffel BnHDMk «nlbilt je 1 g Chloral und Bromkali sowie 
OfiOS Extr. CSuinal». Ind. und Bjwejm, mit srometiidMa Extnktw. 

4* 
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wohl der kleinste Anteil; Bäder, Landlnft, Ruhe etc. tun snch 
hier ihre Schnldigkeii. Was Ton baddüntlidier S«te fiber die 
besonderen VorzBge behauptet wird, wdehe minimalen Eisenmoigen 
in grosser Yerdfiimiiag, wie sie die Eisenquellen darstenen^ für die 
Resorption des Eisens darbieten solloi, ist fiir midi wenigstens 
nicht überzeugend. 

Nervenschwache mit höheren Graden der Korpulenz mögen 
namentlich bei gleichzeitiger Neigung zu Obstipation von dem Ge- 
brauche der Marienbader, Kissinger und Tarasper Quellen Nutzen 
erfahren. Wo es wünschenswert ist, in kürzerer Zeit eine erheb- 
liche Reduktion des Körpergewichtes bei Fettleibigen ohne Schwä- 
chung des Organismus herbeiführen, werden die Minendwasserkuren 
an den genannten Orten in Verbindung mit entsprediender DiSt 
und Kinperbewegung als. müde Entfettnngsmethoden immw ihre 
SteUong behaupten. Den arsenhaltigen Eäsenqndlen von Levico 
und Roncegno in Sfid4|yroI wird von manchen Seiten die Be- 
deutung spezifisch nervenstärkender Wässer zugeschrieben. Was 
ich von den Wirkungen des häuslichen Gebrauches beider Quellen 
sah. ist nicht selir geingnet. diese Annahme zu unterstüt/en. Bei 
jugendlichen anämischen Nervenschwachen scheinen dieselben noch 
am ehesten mit Vorteil Auwendung zu finden. Beide Wässer 
werden innerlich nur essiöifelweise (1—4 Esslöfiel per Tag) ge- 
nommen, an den Badewten selbst aber andi zu Bädern benütst. 

Von der subkutanen Anwendung toh Nenrensnbstanz bei Neur* 
asthenie, auf welche man noch vor 10 Jahren grosse Hoffnung 
gesetzt hat, ist man seit lingerer Zeit bereits, wie es scheint, 
ziemlich allgemein abgekommoi. Das gleiche gilt für die von 
Brown-Se(|uard zuerst empfohlenen Injektionen mit Hoden- 
extrakt. Pohl (St. Petersburg) glaubt als den wirksamen StoflP 
des Hodenextraktes das Spermin betrachten zu müssen, welches 
Übrigens nicht lediglich in den Hoden, .sondern auch — allerdings 
in geringerer Menge — in anderen Organen {Thymusdrüse, Pro- 
stata, Ovarien etc.) sich findet und wahrscheinlich im ganzen Körper 
verbreitet ist Nach Pohl besitzt das Spermin die Eigenschaft, 
;,die duich verschiedene Momente herabgesetzte OzydationsfsJiig- 
keit des Blutes wieder herzustellen und die sogenannte ^^intraorgane 
Osqrdation'' zu fördern", und ist, da es einen Bestandteil des nor- 
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malen Orgarnsnuis bfldet, als phy siologiadies Tonikmii ni betracbteii. " 
Den AnsfahnuigeD Pöhra zufolge empfiehlt aioli Spennin inabe- 
aonders bei neuraatheinacheii Zustanden, v^elche mit Stoffwechsel- 
anomalien zusammenhängen : doch gehen über den therapeutiachen 
Wert dieses Mittels auch derzeit noch die Ansichten weit aus- 
einander. Vielfach wird demselben lediglich eine Suggcstivwirkiing 
zugeschrieben, für welche der hohe Preis der Lösungen jedenfalls 
sehr günstig ist. Ich selbst habe in einzelnen Fällen denEindruck 
gewonnen, dass neben der suggestiven eine physiologische Wirkung 
mcbt ganz anszuscbüessen ist*. 

Von französischen Ärzten wurden bei neurasthenischen Zu- 
ständen subkutane Injektionen von Salzlösungen in Gebrauch ge- 
zogen , welchen man ähnliche tonisierende und «zitierende Wii^ 
kungen znaohrieb, wie dem Brown- S^qnardVhen Hodeneztrakt 
Begrander dieser Therapie ist Crocq, welcher, von der Ansicht 
ausgehend , dass di e Wirkungen der Brown-S^quard 'sehen 
Hodenflüssigkeit durch die in derselben enthaltenen Phosphate be- 
dingt sei , Injektionen von Natriumphosphat bei Neurasthenie, 
Tabes etc. versuchte und hiermit Besserungen erzielt haben will, 
Che ron gibt für die von ihm verwendete und als artifizielles Serum 
bezeichnete Flüssigkeit folgende Formel an: 

Natr. sulpbur. (chemisch rein) 10 g 

Nstr. pboBphor. pur 5 g 

Natr. cblorat. pnr 2 g 

Acid. carbol. cryst. 1 g 

Aq. dest. (gekocht) 100 g 

Die von Huchard bei Neurasthenie gebrauchte InjektionS' 

üüssigkeit hat folgende Zusammensetzung: 

Sterilisiertes Waaser 100,0 g 

Natron pbosphor. pur 10,0 g 

Nfttr. dilorat pnr 5,0 g 

Natr. sulphur. pur 2,5 g 

Acid. carbol. cryst. 0,5 g 

Man injiziert yon der Flüssigkeit täglich oder jeden zwdtMi 

Tag 5-10 g. 

Die Ch^ron'sche Flüssigkeit wird noch gegenwärtig in Frank- 
reich subkutan viel gebraucht. Jan et rühmt deren günstige Wir- 
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kungen und achreibt derselben Erböhnng des Blatdrackes und vitale 
Anregung des ganzen Organismus su. 

Ein Mittel, dessen vir hier noch gedenken müssen, wenn dessen 
Indikationen auch recht beschränkt sind, ist das Johimbin Sp iegel. 
Dasselbe empfiehlt sich bei neurasthenischer Impotenz, resp. Po- 
tenzherabsetzung. Durch Tierversuche ist nachgewiesen worden, 
dass das Mittel die Zirkulationsvorgiingt' in den Geschlechtsorganen 
in entschiedener Weise beeintiusst, so dass keine Berechtigung be- 
steht, das Juhimbin zu den Suggestivmitteln zu zählen. Es liegen 
auch bereits von einer erheblidien Anzahl von Ärzten günstige Be- 
ridite fibtf die Wirksamkeit des Mittels bei den erwähnten St8> 
rungen vor. Die mittlere Dosis ist: Johimbinum muriatioum 5 mg 
(gewöhnlioh in Tablettenfbrm) dreimal taglich. Das Johimbin ist 
kein Radikalmittel gegen Potenzstorungen und bei seiner Anwen- 
dung von dem Gebraudie anderer nervenrestanrierender Mittel 
m<M abzusehen. 

iV. Luftkuren. 

Es ist eine Ärzten wie Laien gefäufige Erfahrung, dass Nervöse 
durch ^tterungsverhSltnisse in besonderem- Maasse beemflusst 

werden. Gehen schon an dem gesunden Menschen jähe und be- 
deutende Witterangsreriaderungen nicht vorüber, ohne dessen 
Befinden und Stimmung — wenn auch meist nur wenig merklich 
— zu affizieren, so ist der Eindruck solcher V^orgänge auf den 
Nervenleidenden um so bedeutender. Dieser kann durch einen 
Witterungsu in Schwung aus einem Zustande relativen Wohlbehagens 
in einen solchen höchsten Übelbetindens versetzt werden; Schwindel, 
Kopfeingenommenbeit, Schmerzen und Parästhesien, Schwäche in 
den Gliedern, Schlaflosigkeit und mandierlei andere Störungen 
können hierdurdi bei demselben entstehen. Fragen wir uns, durch 
welche Faktors die Witterung ihren Einfluas auf unser Befinden 
ausübt, so ergibt sicli , dass die atmosphärische Luft der Träger 
und Vermittler desselben ist. Die Schwankungen der Luft hin- 
sichtlich ihrer Temperatur, ihres Feuchtigkeitsgrades, ihrer Dichte 
(des barometrischen Druckes), der elektrischen und Lichtverhält- 
nisse, ihrer Bewegung und ihres Ozongehaltes konstituieren im 
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weflenÜidien du, was wir als WitteKtmgBTeitnderungeii bezeidineo. 
Hieraus «klärt sich die mäditige Einwirkung, weldie Lnftvw- 

Inderungen auf das Befinden von Nerrenkranken oft äussern. 

Durch die Witterungsverhältnisse eines Ortes ist dessen Klima 
bedingt, und jeder Ort hat sein besonderes Klima; ja man kann 
in grossen Städten zum Beispiel wohl auch von einem verschiedenen 
Klima verschiedener Stadtteile sprechen. Indem wir den Nerven- 
leidenden an einen von seinem gewöhnlichen Domizil entfernten 
Ort senden, sind wir nicht nur in der Lage, denselben den schäd- 
lichen Einflüssen, welche in dem Klima seines Wohnortes gegeben 
sind, zn entliehen, sondern auch ihn miter klimatische Verhältnisse 
za bringen, welche posithr gfinstig auf seinen Zustand einwirken. 
Der wohltätige Einfluss einer Luftveränderung ist 
jedoch durchaus nicht von einer bestimmten hygie- 
nischen Beschaffenheit der Luft oder bestimmten 
Klimaverhältnissen abhängig. Der Landbewohner kann 
ebensogut durch einen Aufenthalt in der Stadt eine Besserung 
seines Zustandes erfahren wie der Städter durch einen Land- 
aufenthalt oder durch Übersiedelung von einer Stadt in eine andere 
oder gröiisere Reisen. Welche Faktoren hierbei wirksam sind, lässt 
sidi keineswegs immer bestimmoi. Ffir dm Städter kommt, wesm 
es sich um eine Luftvedindenuig im Sommer handelt, someist nur 
der Landaufenthalt in Betracht, da dieser neben den Teränderten 
kUmatisdien Yerhalfaiissen noch eine Reihe in sanitärer Beanehung 
wichtiger Vorteile darbietet, beziehungsweise wenigstens darbieten 
kann: Geringere Verunreinigung der Luft durch Staub und Mikro- 
organismen, reichlichere Gelegenheit zum Aufenthalt und ziur Be- 
wegung im IVeien, grössere Ruhe der I mgebung, während natür- 
lich die hiermit vielfach verbundene Beseitigung ungünstiger 
Einflüsse des häuslichen oder geschäftlichen Lebens nicht von der 
Luftveränderung au sich abhängen. Indes darf man keineswegs 
glauben, dass mit der Übertragung des Domizils tun der Stadt 
auf das Land ein wesentlich«: Vorteil für den Lndenden immer 
eirndit ist. SoU der Landaufenthalt Ton erheblichem NutE«& sein, 
so muss derselbe bestimmten Anfcrdorungen entsprechen, die keines- 
wegs ftberall auf dem Lande erfüllt sind. Der Leidende muss an 
dem zum Aufenthalte gewählten Orte eine genügend geräumige, 
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Inftige nnd auch aonrt den hygienigchen Anfordarmigm entgarechende 

Wohnung, Gel^enheit zu SpMiergtog en im Schatten (inabeso ndere 
im Wald e) . gute Verpflegung und Badegelegenheit vorfinden. 
Namentlich der Genuss der Waldluft is* ein Faktor von grosser 
Bedeutung bei nervösen Schwächezuständcn. Die grössere Kühle 
der Luft im Waldinnern während der Sommerszeit (nach Eher- 
meyer 's rntersuchunifeii ein Minus bis zu 6° C gegen die Um- 
gebung während der heissesten Zeit erreichend), die grössere relative 
Fenchtigkeit, die Dftmpfinig des SonnenlichteB, sowie der rwchr 
lidiere Onmgehalt der Waldhift sind wohl hierbei die wesentlich 
wirksamen Faktoren. 

Ähnliche Wirkungen wie dem Landaufenthalte kommen — 
wenigstens soweit die Luftvoränderung hierbei im Spiele ist ~ dem 
Reisen, insbesondere den Fosstouren zu. Der gtinstige Einflnss 
der Luftverärulf^rung wird jodoch beim Reisen nur zu oft durch 
eine Keihe .mderfr Faktoren mehr als kompensiert. Der häufige 
Wechsel ile^ Aul'ciitlialtes. wie ilm die N'erkehrsgelegenheiten unserer 
Zeit ermöglichen, sowie das allgemeine Bestrel)en. innerhalb kurzer 
Zeit möglichst viel zu sehen, machen das Keisen derzeit für den 
Gesnnden zameist m einer Anstrengung. Dass Leute mit emstlicli 
heruntergekommenen Nerven hierbei keine Erholung finden, son- 
dern viel eher die bestehende Erschdpfung steigern, liegt sehr 
nahe. Nur in den Fällen leicht«* (nnd mehr einseitiger) nervöser 
Abspannung von kurzem Bestände, wobei immer noch ein ansehn- 
licher Fond geistiger Leistungsfähigkeit vorhanden ist, lässt sich 
daher von Heisen unter Benützung der modernen Verkehrsmittel 
ein Nut/en oder wcniiistens kein Nachteil erwarten. Bei den Fuss- 
touren ist im allgemeinen weniger die (lefahr einer Uberreizung 
durch den Wechsel äusserer Eindrücke als vielmehr die einer 
körperlichen Überanstrengung gegeben; es können daher solche^ 
nur jen en Nerrenschwadken empfohlen werden, die noch über ein 
ansehnTiches Maass kör perlicher Leistun g sfähi gkeit und* ÄiädaiMr 
yerfagen. 

Ein einfadier Landaufenthalt im Binnenlande an beliebigen 
Orte kann, sofern derselbe den oben angeführten Bedingungen 
entspricht, in vielen Fullen nervöser Schwäche zweifellos gute 
Dienste leisten, allein nicht immer erweist sich ein solcher aus- 
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reicheod, um eine Ändenmg in dem Krankheitsznstande herbd- 
znfnhren, mid bei gewissen klimatisohen VeriiSitnissen des ge- 

wählten Ortes kann derselbe sogar entschiede ungünstig wirken. 

So liabe ich, um nur ein Beispiel anznlÜhren, es mehrfach erlebt, 
dass Neurastheniker, welche im Sommer an Orte am Bodensee sich — • 
begabon. wolehe für (lesunde zweifellos einen ganz zweckentsprechen- 
den Larnhiufi'nthalt bilden, eine entschiedene Verschlechterung ihres 
Befindens durtselbst erfuhren, dagegen a m Tegernsee und Achensee 
sich völligen Wohlbeiiiidens erfreuten. 

Für den einfachen Landaufenthalt eignen sich nach meinen 
Beobachtungen in erster Linie noch nicht lange bestehende Schwäche- 
zustände, insbesondere solche, welche im Gefolge erschöpfender 
Krankheiten und Blntverlnste sich entwidcolien und von ilteren 
Leiden' diejenigen, bei welchen erheblidiere Störungen irgendwelcher 
Art mangeln. In den Fällen dagegen, in welchen wir es mit lange 
bestehenden und beträchtlichen nervösen Beschwerden zu tun haben, 
ist zumeist, soferne durch eine Luftveränderung eine Besserung 
erzielt werden soll, die Verbringung des Patienten unter klimatische 
Verhältnisse vorzuziehen, die von denen des Wohnortes erlieblich 
differieren. Hier kommen als besonders wirksam das Höben- und 
das Seeklima in Betracht. 

Höhenklima. 

Der Einfluss, welchen die Erhebung eines Ortes über die 
Meeresoberfläche auf dessen klimatische Verhältni.sse ausübt, wechselt 
je nach der geographischen Lage und nimmt im allgemeinen mit 
den höheren Breitegiaden zu. Die Erhe])ung über die Meeres- 
oberliäche, welche ein Bergklima bedingt, ist daher in Mitteleuropa 
eine andere als in ^denropa und in Sfideuropa wieder eine andere 
als in den Tropenländem. In Süddeutsdiland kann man Orten 
unter einer Höhe von 6—700 Meter wohl kaum ein Beigklima 
anericomen. Für dieses Gebiet, sowie das der schweizerischen und 
österreichischen Alpen lassen sich die folgenden drei durch die 
differenten Höhenlagen bedingten Abstufungen des Gebirgsklimas 
unterscheiden: 



Dlgitized by Google 



58 



Höhenklima. 



Subalpines Klima bei einer Höhe von 600 — 1000 m 

„ 1000—1400 „ 

HocbgebirgsUims 99«» 1400-'2000 „ nnd darüber. 
Daneben wird Ton manchen fOr Orte von 900—600 Meter 
Höhenlage ein Voralpenkfima angenommen. Indes bietoi die Plätze 
mit dieser Erhebnng je naeh ihrer Lage sehr verschiedene klima- 
tische Verhältnisse dar (z. B. Bodensee, Stambeq;er See, Chiem- 
see etc ). Die Faktoren, welche das Höhenklima gegenüber dun 
Flachlandklima charakterisieren und die im Hochgebirgsklima am 
prägnantesten sich geltend machen, sind zunächst: Die je nach 
der Erhebung über dem Meeresspiegel grössere oder geringere 
Verdünnung der Luft (niederer barometrischer Druck), grössere 
Kühle und Trockenheit der Luft, beträchtlichere Insolation und 
Lichtstrahlung^), erheblichere Temperaturantersohiede, insbesonders 
zwisdien Sonne und Schatten, sowie Tag nnd Nacht, stSrkore 
Lnftbewegnng im Sommw, schnellere Bildnng yon Wolken und 
Niederschlägen (raschorer Witterungswechsel), vermehrter Ozon- 
gehalt, beträchtlichere positlT-elektrische Ladung der Atmosphäre 
und höherer Gehalt derselben an radioaktiver Substanz (Saake). Zu 
den klimatischen Faktoren kommt indes bei einem Oohirgsaufent- 
halte an geeigneten Orten noch eine Reihe von Umstanden, deren 
Bedeutung für den Gesamterfolg des Aufenthalts zwar nicht genau 
zu taxieren, doch sicher keine untergeordnete ist: Die grössere Ruhe 
der Umgebung} eine landschaftliche Szenerie mit wechselnden, das 
Auge erfreuenden nnd das Gemfit eihebend«! ländrncken, <xe- 
l^ienheit zu ausgedehnt«! Waldspaziergängen nnd Bergbesteigungen, 
Gelegenheit zu erfrischenden Bädern in Seen oder fliessendem 6e^ 
Wässer, zu Kahnfahrten und ähnlichem. Es ist hier wie an 
keinem anderen Orte einr Summe von Monu nten vor- 
handen, die geeignet sind, den Geist zu beschäftigen, 
ohne ihn zu überanstrengen, und dem Körper alle Ab- 

1) Die IntenaUitasteigeraDg der LioktstralileD , welehe mit der betrildit* 
lidieten Wärmestrahlung der Sonne (Luolation) verknttpft ist, betrifft insbe- 
sonders die chemisch wirksamen blauen und violetten Stralilen. Neben diesen 
kommeD indes auch die ultravioletten (cbemiaclieu) Souueustrahlen in IjetrAcht, 
welehe OMh neuorea Untennehoiigen «ine aelir erheblicbe Winkong «uf den 
pflaniliobeii and iieriaeliea OrgMuemns haben. 



u kju,^ jd by Google 



Höbenklima. 



59 



stnfnngen nützlicher Tätigkeit vom einfachen Spaziei^ 
gang bis su der alle Krftfte in Anspruch nehmenden 
touristischen Leistung su ermöglichen. 

Als physiologische Wirkungen des Höhenklimas, die zum Teil 
allerdings Tor&bergehender Natur sind und auch individuellen 
Schwankungen unterliegen, lassen sich nach den bisherigen Er- 
fahrungen und UntersTichnngen anführen: Steigerung der Herz- 
tätigkeit und der Respirationsfrequenz, Zunahme der vitalen Lungen- 
kapaxität und Kräftigung der Atmungsmuskulatur, Anregung der 
Blutbildung (Vermehrung der roten Blutkörperchen), Steigerung 
des Stoffwechsels, des Appetits und der Hauttätigkeit. Der Charakter 
des Klimas erweist sich im ganzen als ein aiveg«ider, die Energie 
der meisten vitalen Funktionen steigernder. Die Tolle Entfaltung 
dieser Wirkung setzt aber immerhin noch eine gewisse Leistung»- 
Tähigkeit des Organismus voraus. Überdies kommen hier individuelle 
Körperdispositionen in Betracht. In der ersten Zeit des Gebirgs- 
aufenthaltes bekundet das Höhenklima bei dem Flachländer mit- 
unter in verschiedenen Beziehungen und zwar insbesondere auf 
Schlaf und Appetit einen ungünstigen EinflussM. Diese uner- 
wünschten Wirkungen machen sich keineswegs bloss im eigentlichen 
Hochgebirge bemerklich, sie können sich auch schon bei einem 
Aufenthalt in massigen Höhen einstellen, sind jedoch zumeist vor- 
übergehender Natur nnd beeintrttohtigen den Gesamterfolg des 
Aufenthaltes keineswegs. Bei sehr hoher Lage des gew&hlten 
Aufenthaltsortes, also namentlidi im Hochgelrirge) macht sich fiir 
den aus der Ebene Kommenden der Unterschied in den klimatischen 
Verhältnissen zuweilen in so eingreifender Weise geltend, dass 
die Akklimatisation sehr erschwert und selbst unmöglich wird: es 
tritt eine Reihe von Störungen auf, die in ihrer Gesamtheit als 
Bergkrankheit bekannt sind: Trockenheit im Mund und Rachen, 
Durst, schiechter Schlaf, Herzklopfen, Atembeschwerden, Mattig- 
keit oder Aufgeregtheit, Schwindel und Neigung zu Ohnmächten. 
Bei Neurasthenisdien, bei welchen derartige Beschwerden schon 
vorher vorhandm waren, tritt öfters anfanglich eine Steigerung 

1) £gg«r will diese Wirkungen der Höhenloft auf eine relative Oligo- 
«qrliilini*, d. h. «ine d«r Lvftverdllininiig geguiflbir aDgenagende Z«U dar rottn 
BlatkBrperohen xurOekf&lireiL. 
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denelbeD ein. Nach Ladwig (Pontmin») soBni dieae Endrat- 
nmigen beMmden leidit nach BeqgiartieD und lingenn Tooran 
auf Gletschern und Firnfeldem anftreten. Wo deEartige Störangm 
liogere Zeit hindurch Terbleiben, ist natürlich von einer Fort- 
setsnqg der Hfih«diiftknr nichts an erwarten nnd dieeelbe baldigst 
sa beenden. 

Die Akklimatisationsbeschwerden im Hochgebirge können übri- 
gens dadurch vermindert and zum Teil s<^ar ganz vorhütet werden, 
dass man Xervenleidende, die an einem Orte über 14(MJ m längeren 
Aufenthalt nehmen sollen, namentlich, wenn dieselben aus der 
norddeutschen Tiefebene kommen, veranlasst, an einem Orte in 
der Höhenlage von unter 1000 m für eine gewisse Zeit eine 
Zwischenstation zn machen. 

Icli habe bei Anwendung dieser Vorsichtsmassregel öfters ge- 
sehen, dass Personen, welche den Aufenthalt im hocbalpinen Klima 
früher nie längere Zeit, ertragen hatten, ohne Beschwerden und 
mit bestem Erfolge* z. B. im Oberengadin eine Anzahl von Wochoi 
mbringen konnten. 

Ffir Personen, die an sehr tief gel^enoi Orten domizilieren, 
empfiehlt sidi auch bei der Rückkehr ans dem Hochgebirge, 
namentlich wenn dieselbe noch in die heissere Zeit fiUlt, das 
Verweilen an emet Zwischenstation nnter 1000 m, so z. B. im 
Schwarzwalde. 

über die therapeutische Tragweite der einzelnen beim Höhen- 
klima in Betracht kommenden physikalischen Faktoren sind die 
Ansichten zum Teil abweichend; insbesondere betreffen die Mei- 
nungsverschiedenheiten den Einfluss der Luftverdünnniig, der man 
in neuerer Zeit mit Rücksicht auf die im Hochgebirge beobach- 
teten Blutveriindeningen eine grosse Tragweite zuschrieb. Man 
hat in diesen das in kurativer Hinsicht wesentliche Moment bei 
den unter der Einwiiknng des Hocbgebirgsklimas im menschlichen 
Organismus (speziell bei Kranken) auftretenden Ver&nderungen «r^ 
blickt, und begreiflicherweise haben sich insbesondere die Ärzte 
an den Höhenkurorten den Satz Hieseher^s zu eigen gemacht, 
nach welchem dasjenige Höhenklima das beste und heilkräftigste 
sein soll, welches ein Maximum von hämopoetischer Reaktion 
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(Blutveränderuiig) neben einem Minimum von AkklimatisatioDS^ 
b eschwerden erzeugt. 

Die zahlreichen Untersuchungen, welche in den letzten 12 
Jahren sowohl an hochgelegenen Orten, wie in physiologischen 
Laboratorien über den Einflues Terdünnter Lnft auf das BInt bei 
Menschen nnd Tier^i angestellt worden, haben jedoch zam grossen 
Teile widersprechende Resultate ergeben. 

Während eine Anzahl von Ärzten, die sich mit dieser Frage 
beschäftigten, auf Grund ihrer Beobachtungen sich dahin aus- 
sprach, dass bei den aus der Ebene Kommenden im Gebirge kon- 
stant eine Blutverändenniff. und zwar speziell eine Vermehrung 
der roten Blutkörperchen eintrete, kamen andere und zwar zum 
Teil an sehr hochgelegenen Orten in dieser Beziehung zu negar 
tiren Ergebnissen. Man versuchte deshalb, die positiven Beob- 
achtungen bezüglich der Vennebmng der Bhitkörperchen (resp. 
des Hämoglobingehaltes des Bhites) auf eine ▼erschiedene Yertei- 
lang der festen und flüssigen Bestandteile des Blutes oder Ein- 
dickung desselben infolge vermehrter Wasserabgabe des Körpers, 
zum Teil anoh auf Fehlerquellen, deren Ursache in den zn den 
Untersuchungen benützten Apparaten liegt, zurückzuführen. 

Auch Mosso, der wohl um den Alpinismus verdienteste 
Forscher der Neuzeit, zählt zu denjenigen, welche die Vermehrung 
der roten Blutkörperchen im Gebirge bestritten. Erst durch die 
in jüngster Zeit von Loewy in Verbindung mit Zuntz u. A. auf 
dem Monte Rosa ausgeführten Untenmehungen scheinen die Zweifel 
besfigUch der Vermehrung der roten Blutkörperchen im Hochr 
gebirge völlig beseitigt'). 

Für die nns hier beschMigmden Leiden bUd^ die Lnftver- 
dünnong im Gebirge und die dadurch angeregte Blntveränderung 
im grossen und ganzen wenigstens einen Faktor von geringerer 
Bedeutun^]^ .als die intensive Luftströmung; hierfür ppricht schon 
der Umstand, dass das Höhenklima einen kurativen JElintiuss auch 

1) Lo«wy koonie IratotflllMi, itm der O wam tl il i noglobingehrit bei den 

VerBuchstieren auf dem Monte Rosa grösser war als bei den in Bern gehaltenen 
Kontrollti< ren und auch das Knochenmark an der Neuhildang der Blutkörperchen 
lebhaft beteiligt war. Die Anregung der Blutbildang im Hochgebirge hält 
aadi Loewy wihiwid d«r Damr das AnftatlMlts in dsninlbeii sn. 
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bei Kranken auszuüben vermag, deren Blutbeschaffenheit und Er- 
nährungszustand nicht mangelhaft ist und ftir wekshe daher eine 
Vermehmiig der roten Bhtkoxperdien Ton keiner wesentlichen 
Bedeotnng sein kann. ^ 

Die durch Küble in den Sommermonaten sich auszeichnenden 
Lnflkurorto im Gebilde verdanken diesen Vorzug keineswegs aus- 
schliesslich oder in erster Linie ihrer Höhenlage an sich, sondern 
der daselbst bestehenden Luftbewegung. Die Vorteile, welche 
intensive Luftströmungen bei Tage an einem Orte für den da- 
selbst Aufenthalt Nehmenden bieten, gehen weit üler eine blosse 
Annehmlichkeit hinaus. Stärkere Luitbewegung bedingt neben 
' einer gewissen Ahhirtung der Hantoenren einen grösseren Blut- 
reiditam der Bant und damit Entlastong innerer Organe. Sie 
wirkt femer und zwar wahrsdieiniiGh infolge der dnrdi sie her- 
beigoführten Waimeentraehnng xind stSrkeren Verdunstung an der 
Körperoberfl&che anregend auf Stoffwechsel und Appetit und er* 
möglicht wiegen der durch sie ensM^ten Küble ausgedehnteren 
Aufenthalt und reichlichere Bewegung im Freien und damit auch 
längere Einwirkung der Wärme- und Lichtstrahlen auf den Orga- 
nismus. Die letztgenannten Umstände sind ebenfalls geeignet, 
einen förderlichen Eintiuss auf Sto£fwechsei und Appetit aus- 
zuüben 

Der weitaus grösste Teil der Höhenkurorte in Deutschland, 
sowie im Ssterreiduschen und schweizerischen Alpengebiete, ins- 
besondere der Sommerfirisdien von einer Höhcidage unter 1000 m, 
ermangeln jedoch erheblicherer und andauernder Lofftewegung 

in den Vormittags- und Kachmittagsstnnden. 

Sind wir genötigt, unsere Wahl unter solchen Orten zu treffen, 
so ist auf die Nähe ausgedehnter und scha ttiger Waldungen in 

I) Aach Mo SSO legt unter den Faktoren des HöhenklimuH der Luft- 
bewegung in kurativer Beziehung das Hauptgewicht bei. .Die Höhenkur, * be- 
merkt er, diät in üiren Wirkungen der Wasserkar ähnlich, nur daas statt der 
Dnadmi mid dir killaii Bld«r die »duurli» Lnft,' der Wind and die Sonne anf 
den Klirper einwirken. Andere Faktoren der Hßhenkur sind das Licht und die 
Bewegung. Biese wirken modifizierend auf die Zirkulation des Blutes und des 
Lymphsiromea. Ebenso sind hier die alpine Umgebung, das methodische Be- 
folgen der TorgaBdiriebenen Enrem und die gemndere and natnrgemtiaere 
Lebensweiae in Betndit an siehen. 
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erster Linie Rücksicht zu nehmen, da nur diese wenigstens den 
meisten NerTenpatienten längeren Aufenthalt und ausgedehntere 
Bewegung im Freien ermöc^cht. Ea ist jedoch nicht in Alnrede 
m stdlen, dass die NiKhe Ton Waldungen nur einen sehr anroU- 
kommenen Enats fBr die mangebde Luftströmung bietet. Die 
Waldluft hat trotz ihres reicheren Qzongehaltes keineswegs die 
Wirkung der stark bewegten Luft an höheren GebirgSOften oder 
an der See. Auch ist zur Genüge bekannt, dass an heissen 
Sommertagen sich auch in den Wäldern die Schwüle häufig recht 
empfindlich geltend macht. 

Nach meinen Beobachtungen lassen sich die Wirkungen des 
Höhenklimas bei nervösen Schwächezuständen im wesentlichen in 
swei Gruppen sondern, in unmittelbare und mittelbare. Die un- 
mittelbaren Wirkungen sind solche, die durch den direkten Ein- 
flnss der betrelFenden klimatisdien Faktoren auf das Nerreo^ystem 
imstande kommen und sich gewöhnlich sehr rasch geltend mächen, 
während die mittelbaren auf die durch das Klima hervoigemfenen 
Änderungen im Stoffwechsel und der allgemeinen Ernährung, an 
welchen das Nervensyatwn partizipiert, zurückzuführen sind und 
dementsprechend allmählich eintreten. Als unmittelbare Wirkungen 
des Höhenklimas finden wir namentlich oft eine bedeutende Stei- 
gerung der motorischen Leistungsfähigkeit, sowie Beseitigung von 
Kopfbeschwerdeu (Kopfeiugenommenheit etc.) und Hebung des 
Appetits. 

Die mittelbaren, erst allmShfich sich einstellenden Wirkungen 
betreffen bei Keurasthmisdien Tcnugsweise die vernngerte gdstige 
Arbeitsfiihigkeit und gesteigerte gemutlidie Erregbarkeit, langer 

dauernde nervöse Dyspepsien und die Symptome der nervösen 
Herzschwäche. Auch sehr hohe Grade allgemeiner Mnskelschwäohe 
erfahren gew<Uinlich erst nach längerem Gebiinsaufenthalte eine 
erhebliche Besserung. 

Wenn wir die Symptomatolugie der einzelnen Fälle mit Rück- 
sicht auf ihre Beeinfiussbarkeit durch die verschiedenen Ab- 
stufungen des Höhenklimas in Betracht ziehen, so niuss ich vor 
allmn betonen, dass die Neurasthenilmr mit erheblich gesteigerter 
Enregbarkeit des Geföss- und Hersnervenapparates (Neurasthenia 
yasomotoria et cordis) sich in der Regel für das hoohalpine Klima 
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nicht qualifizieren. l)ie Beschwerden dieser Patienten — Neigung 
so Sdnriodel, Kopfkongestionen mid Henddopfen bei goriogfügigen 
Eimrirkoiigni, andaiiernde AixniMlien der Hentitiglceit und mit 
dicseD KinchwBiiiigm zasunnwidiSi^eiide AngstziuULndB — 6r- 
£direii bei dem Anfentbalte im Hochgebirge gewShnKdi eine ans- 
gesprodieiie Steigerung, die auch bei längerem Ausharren, sich 
nicht ganz veriiert und die P*tieiiten nötigt, detk betreffenden Ort 
za verlassen. 

Unter den klimatischen Faktoren des Hochgebirges, welche 
die in Frage .stehende (iattung von Neurasthenischen ungünstig 
beeinflussen, dürfte die Luft Verdünnung, an die man gewöhnlich 
in erster Linie denkt, kaum eine erhebliche Rolle spielen. Ich 
fimd, duB die Indiridaai, denen die Luft im Kngadin nicht m- 
sagte, zumeist auch den Aufenthalt an der Nordsee nicht ertrugen. 
Dieser Umstand sdietnt dafür zn sprechen, dass es in erster Linie 
die starken Luftströmungen im Engadin (und ähnlidi hochgelegenen 
Orten) sind, welche die ungünstige Beeinflnssong des Befindens 
der in Frage stehenden Neurasthenischen verursachen. 

Diese können nach raeinen Erfahrungen an anderen Orten 
Ton einer noch ansehnlichen Höhenlage, aber mit minder inten- 
siver Luftbewegung, so in Klosters 1200 m. Toblach 1200 m, 
einen völlig zusagenden Aufenthalt linden. Die mit Arteriosklerose 
komplizierten Fälle von Nenrastiienie, sowie diejenigen mit lange 
bestehendem vnd bedeutendem Schlafdefizit qualifizieren sich ebenr 
falls nicht für das Hochgebirge. 

Als besonders geeignet ffir das hochalpine KUma muss ich 
auf der anderen Seite die Elrschöpfungs/ustände infolge geistiger 
Überanstrengung bezeichnen, die sich in Herabsetzung der geistigen 
nnd körperlichen Leistungsfähigkeit ohne erhebliche Schlafstörung 
äussern. 

Die Höhenorte in einer Lage von 12Ü0 — 600 m abwärts leisten 
bei der grössten Mehrzahl Neurasthenischer entschiedene Dienste, 
sofeme dieselben den schon genaimteu Anforderungen (Nähe aus- 
gedehnter schattiger Waldungen bei Hangel erheblicher Luft- 
bewegung} entsprechen. Dies ist jedodi, wie hier nicht unerwähnt 
bleiben kann, bei einem grossen Teile der als Sommerfrischen im 
alpinen Gebiete benutzten Orte nicht der Fall, und mancher viel- 
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besuchte Luftkurort eignet sich deshalb besonders während des 
Hochsommers /um Aufenthalte für Nervenleidende nicht. 

Ungünstige Wirkungen kommen bei den in Frage stehenden 
Höhenlagen, abgesehen von vereinzelten 1 allen von nervöser Herz- 
schwäche, siimeiBt nur in bezug auf den Schlaf yor. L^h habe 
FäUe beobadttet, in denen beim Aufenthalte an Orten in einer 
Höhttilage von ungefähr 700 m sdum, z. B. in Tegernsee, Schlier- 
see, der Schlaf eine auffallige und andauernde Verschlechterung 
erfuhr und sorgfältige Prüfung aller Verhältnisse als Ursache dieser 
Störung nur die Luftveränderung ergab. Ungleich häufiger als an 
Orten unter 1000 m erfährt der Schlaf an höher gelerffnon Sommer- 
frischen, insbesonders in den Orten mit hochalpineni Klima, eine 
Einbusse. Die Wirkungen des Schlafmangels in geririj^eren Höhen- 
lagen unterscheiden sich jedoch in sehr bemerkenswerter Weise 
Ton den «i hocligelegenen Orten, wie z. B. im Oberengadin, zu 
beobachtenden. 

An den Orten unter 1000 m bleibt die Wirkung des Schlaf- 
mangels auf das Nervensystem unkompensiert; derselbe äussert dap 

her zumeist einen stetig zunehmenden schädigenden Einfiuss auf 
den gesamten Nervenzusiand, so dass der Patient unter Umständen 
statt in gebessertem, in entschieden verschlechtertem Zustande nach 
Hause kommt. Im Hochgebirge äussert dagegen ungenügendor 
Schlaf, wenigstens häutig, keine derartige ungünstige Wirkung auf 
das Allgemeinbefinden. Das Schlafdetizit verhindert eine gewisse 
Erholung und Kräftigung des Nerreni^rstems nicht, und dieser 
Umstand macht es begreiflich, dass manche Persimen jahrelang 
das Engadin immer wieder aufsuchen, obwohl ihr Sdilaf dort kein 
befriedigender ist. 

Auf die nervösen Störungen des Verdauungsapparates, speziell 
die nervöse Dyspepsie, kann nach meinen Beobachtungen das Höhen- 
klima in seinen verschiedenen Abstufungen günstig wirken. 

Die mehr isolierten sexuellen Schwächezustiinde von längerem 
Hestarule il'olen/.störungen etc.) erfahren nach meinen Beob- 
achtungen in den verschiedenen Höhenlagen keine wesentliche 
Besserung. Das gleiche gilt für fixierte und lange bestehende 
Angstzustände (Phobien, speziell die Topophobien, Platzangst etc.). 
Ich habe auf diesen Umstand schon vor einer Reihe von Jahren 

LVwenfald. Uoderne Behkodlmig 4«r KervanMdrwIelM. 4.Anfl. 5 
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aufmerksam gemacht, und meine neueren Erfahrungen haben raeinen 
Ausspruch bezüglich der Unwirksamkeit des Höhenklimas bei ein- 
gewurzelten Phobien immer wieder bestätigt. Die betreffenden 
Leidenden mögen «ibrend ihres Anfentlultos im Gebiige sieb irohl 
und leietiii^fäiliig fühlen und von ihren AngstznetSnden endftnemd 
▼erscbont bleiben, am doch nach ihrer Rüddcehr in die Stadt ^irieder 
die grOasten SdnderiglLeiten beim Übenchreiten von Pl&tsen nnd 
Strassen zn finden. 

Auch bei Zwangsvorstellungen, insbesondere denjenigen, die 
dem Gebiete der Zwangsneurose angehören, ist vom Gebirgsauf ent- 
halte nicht viel zu erwarten. Bei hysterischen Zustünden leisten 
Luitkuren im allgemeinen und daher auch das Hölienklima nicht 
dieselben Dienste wie bei Neurasthenie, was sich aus dem psychischen 
Ursprünge der meisten hysterischen Symptome erUfirt Bei nns 
sind jedoch die F&Ue, in iralchen es sidi um ganz reine, unkom- 
plizierte Hysterie handelt, selten im Verhältnis zn denjenigen, in 
welchen eine Kombination Ton neurasthenischen nnd hysterischen 
Symptomen, also im Grnnde Hysteronenrasthenie besteht. In diesen 
weit vorherrschenden Fällen erweisen sich Luftkuren sehr häufig 
von erheblichem Nutzen und tr^Unn hier im allgemeinen dieselben 
Anzeigen bezüglich des Hr»hen- und wie wir hier gleich beifügen 
können, auch des Seeklimas wie für die Neurasthenie. Ausserdem 
möchte ich darauf iiunveisen, dass Hysterische mit häutigen und 
prfidominierenden Anfallen sich för das hochalpine Klima nicht 
qualifizieren. 

Seeklima. 

Das Seeklima wird in Küsten- und Liselklima unterschieden. 
Am ansgeprägtesten und wirksamsten kommt dasselbe auf kleineren 
Inseln zur Geltung. Dem Klima binnenländischer Orte gegenüber 
charaktcrisiprcn das Seeklima im wesentlichen: (irössere (ileich- 
mässigkeit der Temperatur, belrachtUchere Dichte (hoher baro- 
metrischer Druck), vermehrte Feuchtigkeit, starke Luftströmungen 
infolge lokaler, durch die uugleichmässige Erwärmung von See und 
Land hmoi^emfener nnd allgemeiner Winde und hoher Ozon- 
gehalt der Luft. Längere Zeit wurde allgemein angenommen, dass 
die Seeluft auch durch einen gewissen konstanten Salzgehalt sich 
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von der Landluft unterscheide, und auf diesen Umstand in vielen 
Badeschriften grosses Gewicht gelegt. Durch Untersuchungen von 
Mittormaier, E. Friedrich, Hiller u. a. ist jedoch festgestellt, 
dass diese Annahme im allgemeinen nicht zutrift't; die Seeluft ent- 
hält nur am Strande bei winditreni Wetter Salzteilchen, welche 
durch Zerstäubung des Meerwassers in die Luft gelangen^). Über 
die Wirkungen der Seeluft auf Gesunde und Kranke ist im ganzen 
noch wenig ZuTerllssigea ermittelt. Sicher gestellt scheinen eine 
gewisse Yerlangsamnng der Herztätigkeit und der Respirations- 
f reqnenz, yermehrte WSmeentziehnng durdi die intensiraren Lnfb- 
strömungen und \yoh\ anch durdi den grösseren Feuchtigkeits- 
^halt der Luft, hiermit zusammenhängend Anregung des Stoff- 
wechsels imd des Appetits, Vermehrung der Zahl der roten Blut- 
körperchen (M a 1 a s s e z , M a r e s t a ii g) und grösserer Blutreichtum 
der Haut. Was speziell den Einlluss des Seeklimas auf das Nerven- 
system anbelangt, so wird derselbe als beruhigend und Ionisierend 
— natürlich bei entsprechender Dauer des Aufenthaltes — be- 
lehnet. Die sedative Wirkung dürfte durch die grössere Dichte 
nnd Feuchtigkeit der Laft, dea hohen Qzongehalt derselben, sowie 
die grössere Gleichmassigkeit ihrer Temperatur bedingt sein, die 
tonisierende Wirkung dagegen auf die stärkeren LuftströmnngNi, 
wodurch neben einer gewissen Abhärtung der Hautnerven zunächst 
Anregung des Stoffwechsels und Vermehrung des Appetits herbei- 
geführt wird, zu beziehen sein. 

Für die sedativen Wirkunii;en der Seeluftkur kommen jedoch 
bei dem Aufenthalte am Strande nach meinen Wahrnehmungen 
entschieden noch andere Umstände in Betracht. Auf den Städter, 
dessen Aoge an «ne Fülle in Farbe und Form wediselnder nnd 
die Gedanken in die verschiedensten Richtungen lenkender Bilder, 
nnd dessen Ohr an eine Mannigfalt von Geräuschen gewöhnt ist, 
^bt die See in gewissem Maasse eine hypnotisierende Wirkung ans. 
Sie nimmt mit ihrer unermesslich«! Ausdehnung nnd ihror Be- 

1) Die Seeluft enthält aucb, abgesehen von ihrer grösseren Dichte, etwas 
«uhr Sftnentoff als die Landloft, weldier ümatand jedoch naeh Frinkel 

und Geppert keine vermohrte Sauerstoifaufnahme durch die Lunge bot Folge 
hat, und etwas weniger Kohlensäure ; sie unterscheidet sich ferner von der 
Landluft in sehr vorteilhafter Weise durch Freiheit von Staub und Keimen. 

6* 
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wpfrunjr. welche in unendlichen Variationen im wesentlichen immer 
die gleichen Bilder, das gleiche Spiel der Wullen vorführt, das 
Auge gelangen nnd engt dadurch das Gebiet der Vorstellungstätig- 
keit ein, während gleichzeitig das eintünuige Brausen und Eaaschen 
der Waoa^massen leicht einschlftfenid mxkt oder wemgstens eine 
gewisse Denkträgbeit (Ya-Iaogsamiiiig des Vorstelhmgsablaiifes) w- 
aeugt Die sedierenden und tonisierenden Wirknng«! der Seeluft 
machen sich jedoch nicht in allen Fällen und namentlich nicht bei 
allen hier in Betracht kommenden Leidenden gleichmässig geltend; 
für manche Neurasthenisclie und Hysterische erweist sich sogar der 
Aufenthalt an der See ganz und gar unzuträglich. Unter dem Ein- 
flüsse der Seeluft stellt sich nämlich bei Kranken dieser Art nicht 
selten vermelirto Reizbarkeit, Schlaflosigkeit. Appetitniangel und 
allgemeine Schwäche ein. Mitunter sind diese Erscheinungen vor- 
übergehend und namentlich durch eine Beschränkung des Strand- 
anfenthaltes zu beseitigen; es mangdt jedoch aacb nicht an IlÜJen, 
in welchm die Verschlechterung des Befindens andauert nnd nur 
durch Aufgabe des Aufenthaltes an der See rückgängig gemacht 
werden kann. Noch häufiger als der Genuss der Seeluft allein 
zeigt sich der gleichzeitige Gebrauch der kalten Seebäder von un- 
günstiger Wirkung. 

Wenn wir uns fragen, wie es sich mit den speziellen Indikationen 
des Seeklimas verhält, so ist vor allem in Betracht zu ziehen, dass 
an den einzelnen Seebadeplätzen die wirksamen Faktoren des Klimas 
je nach der geographischen Lage des Ortes, der Jahreraeit und 
anderen Umständen grossen Schwankungen unterliegen. Lisbeson- 
ders gilt dies für die Luftströmungen, denen in kurativer Hinsicht 
unter den Faktoren des Seeklimas dieselbe Bedeutung zukommt, 
wie unter denen des Höhenklimas. Die deutschen Nordseeinseln, 
welche das Seeklima in ausgeprägtestem Maasse darbieten und im 
Sommer wegen ilirer Kühle einen sehr angenehmen Aufenthalt 
bilden, sind durch bedeutende Luftötrüniungen (Seewind) ausge- 
zeichnet: wo diese fehlen, kann selb.>;t auf einer Insel von einem 
ausgesprochenen Seeklima keine Hede sein. Ich führe als Beispiel 
in dieser Beziehung die sehr nahe bdeinander liegenden Inseln 
Föhr und Sylt an. Auf Sylt herrscht meist eine Luftströmung 
(Seewind) von solcher Intensität, dass sie, wie ich aas eigener Er- 
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fahrung sagen kann, von dem Ankdnunliiig in der ersten Zeit nicht 
selten unangenehm empfanden wird. Anf der Insel Föhr fehlt da- 
gegen nach meiner eigenen Wahrnehmung eine derartige Seebriae 
gänzlich, und diese Insel unterscheidet sich daher in klimatischer 
Hinsicht wie auch in betreff der Vegetation nicht wesentlich vom 
benachbarten Festlande; hier fehlt auch der Wellenschlag gänz- 
lich, der in Sylt das Seebad zu einer so grossen Annehmlichkeit 
macht. 

An der Ostseekttste mangelt an vielen Orten die von der See 
kommende kühlende Luftströmung \venigsten.s während eines be- 
trächtlichen Teiles der heissen Jahreszeit ; dafür findet man auch 
an den Ostseebadeorten herrliclie Waldungen, wie sie an Orten 
mit dem rauhen Nordseeklima nirgends existieren. 

Hier ist jedoch noch ein Lmstand zu berücksichtigen. Wie 
im Alpengebiete, ist auch an der See für die jeweilige Kühle eines 
Ortes nicht nur die Litensitftt der herrschenden Luftströmung, 
flondem auch der Uzsprung und die Riditung^ von welcher dieselbe 
kommt, von erheblicher Bedeutung. Li den Alpen sind Sirocoo 
und Föhn wegen ihres temperaturerhöhenden und nervenerschlaffen- 
den Eindusses gefürchtet. Eine ähnliche Rolle spielt zum Teil der 
sogenannte Landwind an den Küsten und auf den Insehi der Xord- 
und Ostsee. Wenn die Ostseebadeorto im allgemeinen ein weniger 
ausgeprägtes Seeklima darbieten als die Xordseebadeurte, so hängt 
dies damit zusammen, dass an ersteren die Landwinde den See- 
winden gegenüber bedeutend vorherrschen, während bei letzteren 
das Umgekehrte der Fall ist 

So iMfiditek Hiller, dssa in Misdroy während eines ttommen im Juli 

nnr an vier und im Angust an keinem Tage, in dem Badeorte Kolberg an der 
pommeiiscben Küäte im Juli an der Hälfte der Tii^c und im August an fCinf 
Tagen Seewind zu verzeichnen war. Der Autor zieht aus diesen und ähnlichen 
BeolinelitaaseB dem woU. ni weit gehMutoi Sddiim, daat die Oeteeebider im 
allgemeinen an Seelnfftkoren akh nicht eignen. 

Yen Bnschan wurde, um die Hilloi'sche Ausiclit zu entkräften, darauf 
hingewiesen, dass im Soinraer 1901 in Heiiii^siluif im Juli an '■'.:! der Tage und 
in der ersten Auguathälf te an zwölf Tagen Seewind herrschte. Übrigens kommt 
ea aveh an den Nordaeeplltzen, selbst anf den Inseln, die sidi im allgemeinen 
einer andauernden und kräftig kühlenden Seebrise erfreuen, mitnoter vor, daaa 
«n Stelle dieaer längere Zeit der wenig beliebte Landwind henaobL 
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Ans dem Angeführten eigibt sich, dass wir im Einzel&Ue nicht 
nar zu entscheiden haben, ob fibwhaupt eine Seelaftknr am Platze 
ist, sondern auch erwägen müssen, welche Art von Seeklima für 
den Patienten sich cipnet. womit gewisse Fingerzeige für die Wahl 
des Seebadeorl* s gewonnen werden. 

Mit den spezie-llen Indikationen des Seeklinia.s, insbesondere 
dem Höhenklima gegenüber, sieht es zur Zeit noch ziemlich miss- 
lich ans nnd der Aizt, welehfflr Ton Neorasthenischen und Hysteri- 
schen beiragt wird, ob for ihren Zustand ein Aufenthalt an der 
See oder im Gebirge entsprechender sei, ist häufig in der Lage, 
die Wahl der GeschmachariditnQg des Patienten zn überlassen^ 
oder dieselbe von zufälligen Umstanden (Gesdlsdiaft, Lage des 
Domizils etc.) abhängig zn machen. 

Was die Abstufungen des Seeklimas anbelangt . so lässt sich 
nur sagen, dass für die Patienten, welclie sich für das Hoch- 
gebirge quahtizieren , sich im allgemeinen aucii das Nord.seeklima 
zuträglich erweist , und die Leidenden . für welche sich nur 
Höhenlagen von 1200 — 600 m eignen, zumeist auch unter den 
Badeorten an der Ostsee einen zusagmden Aufenthalt finden. Dar 
bei ist noch der sedative Charakter des Seeklimas besonders zu 
berficksichtigen. Wo der Zustand des Leidenden neben der 
Kräftigung baldige und andauernde Beruhigung des Nervensystem» 
erforderlich macht, wie in den Fällen von lange bestehendem 
Schlafmangel und sehr hochgradiger gemütlicher Erregbarkeit, ist 
das Seeklima dem Höhenklima entschieden vorzuziehen, 

t her die Bedeutung der Luftkuren bei den uns hier be- 
s<:häftigcnden Krankkeiten sind vielfach bei Ärzten wie beim 
i'ublikum irrtümliche Anschauungen verbreitet, welche nicht selten 
zu bedauerlichen Konsequenzen fähren. Nur zu hSufig erwartet 
man von dem Gebrauche von Luftkuren und zwar auch solchen 
von woiigen Wochen Erfolge, die bei der Art und Dauer des vor- 
li^enden Leidens ganz ausgeschlossen sind. Vor allem muss hier 
betont werden, dass veraltete und schwerere ncurasthenische und 
hysterische Zustände durch keine Art von Luftkur allein geheilt 
werden. Das gleiche gilt für die Neurasthenie mit besonders 
hervortretenden psychischen Anomalien, sowie die Zwangs- und 
Angstneurose. In derartigen 1' allen auf die Luftkur ganz zu ver* 
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ziehten, besteht jedoch kern Anläse, da man mit iderselben die 
Anwendung anderer HeiUaktoren Tericnfipfen kann. An den See- 
badeorten kann die Wirkung der Seeluft dvrch den Gebrauch 
kalter oder warmer Seebäder, von Massage nsw. nnterstützt 

werden. An den Höhenkurorten andererseits, auch an solchen in 
hochalpiner Lage, hat mnn in neuerer Zeit verschiedenfach die 
für den (Tebrauch von Wasserkuren und anderen physikalischen 
Heilverfahren erforderlichen Einrichtungen hergestellt, so dass der 
dort Heilung Suchende nicht genötigt ist, sich auf die Luftkur zu 
beschrlnken. Im allgemeinen empfiehlt es sich jedoch, in den er- 
wähnten Fftl)«a Lnftknren nur als Kachkaren zae Befestigung und 
VerroIIstSndigang der auf anderem Wege erzielten Heilerfolge zu 
Terwerten. 

V. Wasserkur. 

Li der Behandlung der hier in llede stehenden Erkrankungen 
hat sidi die Hydrotherapie in den leisten Dezennien eine Stelliing 
erworben, ans welcher dieselbe durch keine Schwankung der medi- 
zinischen Mode mehr Terdr&ngt werden wird. Der Grand hierfür 
ist ledi^ich in den Erfolgen dieses Heilverfahrens zu suchen, die 
so zahlreich und in vielen Füllen so auffallend sind, dasa auch 
sehr skeptische Geister überzeugt werden mussten. 

Eine Darlegung all' der verschiedenen bei nervösen Schwäche- 
zu8l£nden verwendbaren hydriatischon Prozeduren kann hier nicht 
gegeben werden. Ich muss mich begnügen, die Grundelemente 
der hydriatischcn Behandlung bei den in Kede stehenden Krank- 
heitszustiinden in Kürze zu schildern. Es kommen hier in erster 
Linie in Betracht: die feuchte Abreibung, die feuchte Einpackung, 
das Halbbad und das Sitzbad. — Bezüglich der feuchten Ab- 
reibung muss ich vor allem der sehr häufig gehegten irrtömlichen 
Mmnung entgegentreten, dass dieselbe in ihren Wirkungen ähnlich 
oder identisch mit einer kalten Waschung des Körpers sei. So sehr 
ich die kalten Waschungen des Körpers vom hygienischen Stand- 
punkt als abhärtendes, der Hautpflege dienendes Yerfshren schätze, 
so kann ich doch auf Grund zahlreicher Beobachtungen nicht ver- 
hehlen, dass der Heileffekt dieses Verfahrens bei Nervenschwäche 
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ein äiiBserst geringer ist. Ancli den vielfach beliebten Abreibungen 
mit einem feuchten Handtuche kann icli einen erheblichen Heil- 
w«rt nicht znerkomen, und doch sind dies Prozeduren, mit deren 
Verordnung gar manche Arzte etwas geleistet zn haben glauben. 
Ihiter einer feuchten. res[). kalten Abreibung in hydrotherapeutisch- 
technischem 8inne verstehen wir eine Prozedur, bei welcher zu- 
nächst der ganze Körper mit Ausnahme des Kopfes in ein mit 
Wasser von bestimmter Temperatur befeuchtetes Leintuch von 
genügender Qi<08se «ngehüllt wird. Dieses Einhfilten muss des 
Morgens beim Ao&tehen, nnmittelbar nach dem Verlassen des 
Bettes vorgenommen werden und in wenigen Augenblicken voll- 
zogen sein. Nach dem Einhüllen des Körpers wird das befeuchtete 
Tuch sofort durch die Hände des Bedienenden rasch an den ver- 
schiedenen Körperj)artien und zwar in bestimmter Reihenfolge 
stärker angedrückt (Abklatschung) oder mit kräftigen Strichen 
verschoben (ei^'entliche Abreibung). Hierzu darf im ganzen nicht 
viel mehr als eine Minute in Anspruch genommen werden. Nach 
dem Abnehmen des feuchten Tuches erfolgt eine Abreibung mit 
einem trockenen, unter Umständen audi gewärmten Tudie. Man 
darf sich nicht, wie das noch oft geschieht, das Einsdilagen des 
ganzen Korpers in das feuchte Tuch als eine heroische Prcoedur 
vorstellen, die nnr wenige ertragen. Die Wirkung der Abreibung 
lässt sich ausserordentlich modifizieren, sowohl durch Verwendung 
verschieden temperierten Wassers, als durch stärkere oder geringere 
Befeuchtung und gröbere oder feinere Beschaffenheit des ver- 
wendeten Leintuches. Je gröber und feuchter das letztere und je 
niederer die Temperatur des verwendeten Wassers, um so inten- 
siver fallt der mechanische und thermische Reiz aus, der durch 
das VerftJiren ausgeübt wird. Wo es sidi ton Herbeifiihrung ge- 
linderer Wirkungen handelt, muss demnach feines, gut ansge- 
wundenes Linnen und hohor temperiertes Wasser verwendet werden. 
Man kann derart die Abreibung so gestalten, dass sie audi zarten, 
reizbaren. Katuren zusagt. Die benützbaren Wassertemperaturen 
liegen nach meinen Beobachtungen zwischen 22° und 8" R. 

Im allgemeinen empfiehlt es sich, nicht sogleich mit niederen 
Temperaturen zu beginnen, sondern erst sukzessive zu solchen 
überzugehen. Bei einigermassen schwächlichen und für thermische 
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Reize sehr empfindlidieik Personen tut man gnt, partielle Ab- 
reibnngen (mit einem befeuchteten Handtuche) den totalen vonras- 

znschicken, und bei letzteren nicht unter 16^ R herabzagehen. 
Was die Wirkungen der Abreibnngen anbelangt, so kommt hier 
zunächst die plötzliche Berührung nahezu der gesamten Körper- 
oberflächo mit dorn kühlen Tuche in Betracht; hierdurch wird 
eine mächtige Keizung der peripheren Nervenausi)reitung herbei- 
geführt, welche in den Zentralorganen sowolil erregende als hem- 
mende Wirkungen nach sich zieht. Die zunächst eintretende 
reildctornsehe Kontraktion der Hautgefässe wird durch eine Br- 
weiternng dieeer Gefäsae al^elöst, deren Eintritt das Reiben eatr 
schieden begünstigt. Hierdurch mnss eine Entlastung innerer 
Organe von fiberschfissigem Blute erfolgen. Die Gesamtwirining der 
Abreibung lässt sich als eine erregende, kräftigende, die Leistungs- 
fähigkeit der Xervcnzentren und das (iomeingefühl hebende be- 
zeichnen. Die Anwendung dieser hvili iatisclien Prozedur erheischt 
gewisse Vorsichtsmassregeln. Bei rn;iri( lu n Kranken werden durch 
die Gefässkontraktion an der Peripherie . welche das Einschlagen 
in das kalte Tuch zunächst bewirkt, Kongestionen nach dem Kopfe 
oder der Brust herbeigeführt. Dieser Umstand lässt sich vor* 
hüten, indem man Kopf, Gesicht, Hals und Brust vor der Ab- 
rdbung kalt abwischt und wahrend der Vornahme der Prozedur 
den Kopf mit einem kalten Tuche bedeckt Bei allen Kranken 
sind jedoch diese Vorbauungsmassregeln nidit nötig. Der Effekt 
der Abreibungen lässt sich durch Vorkehrungen steigern , welche 
eine Wärmestanung bewirken (trockene Einpackung in Bettdecken 
oder Federbetten, feuchte Einpackung bis zur ausreichenden Er- 
wärmungl Diese Prozeduren müssen der Abreibung vorausgeschickt 
werden bei blut- und säftearmen Personen ohne genügende Wärme- 
bildung, da bei solchen die Wärmeentziehung durch die Abreibung 
ohne vorhergehende WSrmestaunng zu intensiT ausfollen würde. 

Der feuchten Einpackung kommt ähnlich wie der Abreibung 
eine ableitende Wirkung auf die Haut, daneben jedoch ein exquisit 
kalmierender Effekt zu. Hierbei wird ein in Waasw (Tempwatur 
TOn 20^ R abwärts) getauchtes und massig ausgewundenes gröberes 
oder feineres Leintuch auf einer wollenen Decke ausgebreitet, der 
Patient sodann zunächst in das feuchte Tuch, zumeist mit Aus- 
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BchloBS des Kopfes, derart eingeschlagen, dass dasselbe mit allea 

Körperstellen in Berührung kommt, und hierauf in die wollene 
Decke eingehüllt; nachdem dies geschehen, werden noch Bettdecken 
oder Federbetten über dem einem Wickelkind ähnlich immobilisierten 
l\ranken ausgebreitet und seitlich an der Bettlade durch Herab- 
stopfen übergelegter Decken fixiert. Auch hier tritt zunächst in- 
folge der Einwirkung des Kältereizes eine Kontraktion der Haut- 
gefösse ein, weldie anter Umständen Kongestionen herbeiführen 
kann. Diese lassen sich doroh die gleichen Massregeln wie bei 
den Abreibungen verbfiten. Mit der Erwärmung des feuchten 
Toches erfolgt eine ErschlafiEung der Haatgefösse. Die anhaltende 
Berührung der Haut mit dem sich bildenden blutwarmen Wasser- 
dunste, die Abhaltung wechselnder mechanischer und thermischer 
Reize, sowie die erzwungene Ruheluge bedingen eine Beruhigung 
des Nervensystem.s ; es stellt sicli daher oft während der feuchten 
Einpackung Schlafneigung und selbst Schlaf ein. Hierbei mag 
auch die Ableitung des Blutes nach der Peripherie mitwirken. 
Man iässt die feuchte Einpackung je nach dem Zustande des 
Patienten, der Art seines Leidens nnd dem Erfordernisse geringerer 
oder stärkerer kalmierendor Wirkung bald nur bis zur deutlichen 
Erwärmung, bald bis 2ur Schwossbildung, unter Umstanden selbst 
noch nnige Zeit nach dem Beginn letzterer andauern. 

Der Eintritt ausreichender Erwärmung erheischt bei ver- 
schiedenen Kranken sehr verschiedene Zeit (von ^/a— 2 Stunden 
und darüber). Die Erwärmung erfolgt insbesondere bei blutarmen 
und älteren Personen sehr zögernd ; in derartigen Fällen sind sehr 
niedere Temperaturen für die Befeuchtung des Leintuches nicht 
angezeigt. An die Einpackung wird, um die erzielte Wärmestauung 
za beseitigen nnd eine Hanteradilaffang m vermdden, eine kurze 
abkühlende Prozedur angeschlossen, am geeignetsten eine kalte 
Abreibung oder ein Halbbad von 20^ B und darunter in der Daner 
Ton 3—4 Minuten. 

Die als TIalbbad bezeichnete Badeform bildet unstreitig das 
wichtigste Element in der hydriatischen Behandlung der nervösen 
Schwächezustände. Die Modifikationen, welche diese Badeform zu- 
lässt. gestatten, dieselbe sehr verschiedenen Krankheitsfornien und 
Individualitäten anzupassen. Ich lasse hier eine kurze Schilderung 
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der AppUkationsweise dieser Badefarm folgen, welche sieb mir bei 
nerTdflen Sdiwädheznständeii am biauchbaraten erwieeen hat 

Die Badewanne wird nur bis zii solcher Höhe mit Wasser 
gefSlltf dass dasselbe dem Patienten im Sitzen bis an die Magen«' 
grübe reiclit. Nachdem der Patient in der Wanne Platz genommen 
hat, wird deni-eilxn von dem Badediener das Badewas-iser über 
den Rücken gespült, während er die gleiclio Prozedur vorne aus- 
führt. Sodann nimmt der Patient selbst eine Frottierbürste oder 
ein rauhes Frottiertuch und frottiert sich die ganze \'orderfläche 
des Rumpies, wobei der Badediener den Rest des Körpers v(n> 
nimmt. Man kann namentlich bei sehr erregbaren nnd leicht er- 
schöpfbaren bidividaen auch das Frottieren dem Badediener gäns- 
lich überlassen. In Fällen, in welchen besondere Schwäche in den 
Beinen besteht, lasse ich das Frottierok dieser durch Massage er* 
setzen. Nach Beendigung des Frottierens erfolgt ein kurzes Ein- 
tauchen des Gesamtkörpers in das Bad, worauf die Prozedur mit 
einer Begiessung des Rückens vermittelst eines Eimers oder einer 
Spritzkanne aus massiger H(")he besclilosseii wird. In den Fällen, 
in weichen das Halbbad ohne vorhergehende künstliche Erwärmung 
angewendet wird, verwende ich lediglich Temperaturen zwischen 
24 nnd 18^ R, je nach dem firnähmngsznstande des Patienten, 
der Gewöhnung an kflhlere B&der und den Twhandenen nenröam 
Erscheinungen, Bäder Ton 23 bis 22^ sind nach meinen Erfahrungen 
die am meisten verwendbaren. Die Räckenbegiessnng lasse ich in 
der mit Wasser vornehmen, dessen Temperatur 3 — 4" R 

niedriger ist als die des Bades. Die ganze Badeprozedur darf die 
Zeit von 5 Minuten nicht übersteigen. Auch bei Halbbädern ist 
durch die zuniiclist eintretende Kontraktion der Hautgefässe die 
Möglichkeit von Ivongestionen nach dem Kopfe namentlich gegeben. 
Dieser Umstand erheischt wenigstens in vielen Fällen die Anwendung 
derselben YorbammgBmaasregoln, wie sie bei Besprechung der Ab- 
reibungen und feuchten Einpacknngen erwähnt wurden, i. e. vor- 
gängige kalte Waschung des Gesichtes, Halses etc. und kaltes Tuch 
auf den Kopf. Was die Wirkungsweise der Halbbäder anbelangt, 
so haben wir es hier mit einer Kombination thermischer und 
mechanischer Reize zu tun, welche in den Zentralorganen eine 
Reihe im Detail nicht näher verfolgbarer und je nach Art des 
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Falle« woU aach verschiedeDer Vorgänge auslösen. Nach den za 
beobachtenden Ändernngen in dem Befinden der Kranken zn 
pchliessen. müssen die Wirkungen zum Teil als erregende bezeichnet 
werden ^iteigening der mot6ris< h> n Leistungsfähigkeit. Anregung 
des Appetits. Hebung des Ailtremeingerühis' : zum Teil bandelt es 
sich um sedative Vorgänse Verringerung uder Beseitiuung von 
.Schmerzen und i'arä»thesien, Milderung von Aufregungszuständeni, 
zum Teil endlich um ableitende Wiriämgen (bei Kopfeingenommen- 
heit, Kopfkoogestionen etc.); auf letztm mögen anch die be- 
ndiigenden Wirkinigen in gewiesein üm&nge znrndtznföhren sein. 
Ein weiterer wichtiger Faktor ist die Aofegnng der Uanttitif^eit, 
die durch diese Badeform herbeigeführt wird. Der Wirkungskreis 
der Halbbäder ist ein sehr grosser. Die Verschiedenheit der hier- 
bei verwendbaren Temperaturen gestattet deren Benützung bei den 
verschiedenartigsten nervösen Störungen und auch bei zarten, 
dürftig gen;ihrt»'ii Individuen, insbesonder»* jüngeren Alters. Für 
kontraindiziert halte ich dieselben nur bei sehr schwachen, blut- 
armen und herantergekommenffli PenoMn. Ffir diese passen im 
allgen^inen die wärmeren Badefonnen besser; es {^bt übrigens 
anch gnt genährte kräftige Personen, die infolfp toh Verzärtelnng 
der Hmt oder ans anderen Gründen kfihlere hydriatische Proce- 
daren nicht ertragen; erweist sich ba derartigen Personen ein 
wiederholter Versuch mit solchen von migünstiger Wirkung, so 
wäre fs natürlich höchst übel angewendet, etwa aus Prinzipien- 
reiterei mit solchen fortfahren zu wollen. Hier wie überall muss 
der therapeutische Versuch als das Entscheidende erachtet werden. 
Wo derselbe gegen die angewandte i'rozedur spricht, ist dieselbe 
unbedingt zu unterlassen, da ans einer Häufung von ungünstigen 
Einzelwirkungen nadi meinem Daffirhalten kein günstiges Gesamt- 
resultat sich ergeben kann. 

Sitzbäder finden ebenfalls bei nervosoi Schwächezustinden 
reichliche Verwendung. Kalte Sitzbäder (8 — 15 R) bewirken bei 
einer Daner von 5—10 Minuten nach vorhergehender Gefäss- 
kontraktion eine Kongestion nach den eingetauchten Teilen. Sie 
vermehren den Blutzutluss zu den Organen der Bauch- und Becken- 
höhle und wirken hierdurcli erregend auf diese Organe und zu- 
gleich ableitend von Kopf und Brust. Sie sind dalier entschieden 
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kontraindiziert bei Erregungszuständen der GeschlechtasphärOi da- 
gegen crof'i<;nct bei habitueller Ohstipation und gesunkener sexueller 
Leistunfisfiihigkeit (Arno Erregungszustümlc. Für die so häufig 
vorkommenden geschlechtlichen Keizzustände passen mehr tempe- 
rierte und etwas länger dauernde Sitzbäder (Bäder von IG— 22° R) 
und ehier Dauer bis zu 15 Minuten. Warme und prolongierte 
Sitzb&der sind wiedemm indiziert bei spastisdien Beschwerden von 
selten der Blase, den so häufigen MenstrualkoUken und fihnlidien 
Zustand«!. 

Auch die Fuss- und Handbäder zählen zu den vielfach ver- 
wertbaren Prozeduren. Wenn es sich darum bandelt, bei Kon- 

gestivzustiinden des Kopfes und damit zusammenhängondem Kopf- 
schmerz und psychischer Erregung rasch Erleichterung zu ver- 
schallen, leisten uns die heissen Fussbäder mit Zusatz von haut- 
reizenden Mitteln (Seufmehl etc.) vorzügliche Dienste. Ähnliche, 
doch minder ergiebige Wirkungen kommen den heissen Hand- 
bädem zn. Zur Bekämpf ung einer habitnellen Neigu ng zu Kopf- 
kongestionen eignen sich (lagegen die heissen Fussbäder niontr 
In den so zahlreich en Fällen abnormer BlutTOTtjedhM^ bei ^Teur- 
asthenischen, in welchen mit beständiger Kälte der Füsse Neigung 
zu Fluxionen nach dem Kopfe, Hitze und Kiitung des Gesichtes, 
Kopfschmerz etc. sich verbinden, sind nur die kalten Fussbäder, 
in welciien der Patient die Füsse bewegt (sogenanntes Wassertreten), 
am Platze. Die durch das Eintauchen der Füsse in das kalte 
Wasser zunät^hst bewirkte Blutwallung nach dem Kopfe muss durch 
vorhergehende kalte Waschungen des Kopfes oder kalte Kopf- 
umschläge möglichst eingeschränkt werden. Durch die Bewegung 
der Füsse wird der Obergang der ursprünglich durch den Kälte- 
reiz verursachten Gefasskonbraktion an der Haut der Füsse in 
Gefässerweiterung (Eötung der Haut) erleichtert, und diese lässt 
sich durch energisches Trockenreiben der Füsse noch steigern*). 
Durch längere Zeit fortgesetzten Gebrauch derartiger Fussbäder 
kann n)an die Kälte und Blässe der Füsse und die damit zusammen- 
hängenden Kopfbeschwerden öfters dauernd beseitigen. 

J) Zum Fuasbade soll eine geeignete, gerftumige Wanne benfitzt werden: 
intensiver ist die Wirkuin jy~ wenn dag8clt>e~Tn fliessend em Wte Ber^genomioep 

wirf. " ' 



78 



WMMrkur. 



Hinsichtlich des Gebrauches der Duschen bei nervösen Schwäche- 
zuständen unterscheiden sich die Anschauungen und Geptiogen- 
beiten unserer westlichen Nachbarn sehr wesentlich von den unsrigen. 
AVährend in Deutschland die Anwendung von Duschen gewöhnlich 
nur einen untergeordneten Teil der hydriatischen Behandlung bildet» 
wird dieselbe in Frankreich als der wichtigste Tdl der Hydro* 
therapie betrachtet. Dabei darf man allerdings nicht übersehen, 
dass in den französischen Etablissements für Hydrotherapie die 
Duscheeinrichtungen eine Mannigfaltigkeit und Vollkommenheit 
besitzen, welche man in Deutschland auch in gut ausgestatteten 
Anstalten nicht aufweisen kann , und die Duschen dort von den 
Ärzten selbst verabreicht werden, was bei uns überhaupt nicht der 
Fall ist. Dass Duschen, in geeigneter Form angewendet, bei den 
nns hier beschfiftigenden Leiden sehr eraprieasliolie Dienste zn leisten 
imstande sind, nnterliegt keinem Zweifel. Allein die dem Einzel- 
falle entsprechende Regoliernng des thermischen and medianischen 
Reizes erheischt nicht bloss komplizierte Einrichtungen, sondern 
auch grosse Erfahrung und Umsiciit^). Dieser Umstand wird in 
Deutschland noch viel zu wenig gewürdigt. Immer und immer 
•wieder begegnet man Fällen, in welchen mit oder ohne ärztliche 
^'erord^ung längere Zeit gebrauchte Duschen nicht bloss erfolglos 
sich erwiesen, sondern den Zustand des Kranken in ungünstiger 
Weise beeinHussten. 

Insbesondere bedenklich sind nach meinen Erfahrungen die 
Kopfduschen, deren augenblicklicher erleichternder Erfolg bei Kopf- 
eingenommenheit und ähnlichen Zuständen zumeist nach einigen 
Stunden dnrch in Terstärktem Maasse wiederkehrende Ecpf- 
beschwerden abgelöst wird. Ich kann daher auch die Tielfsch 
beliebte Anschaffung und ganz unkontrollierte Benützung ron 



1) ,Es genügt nicht," >)t?mcrkt Levi Ilain mit Recht, ,den Kranken, 
für welcbeu sich diese Behandlung eignet, zu sagen: Nehmen Sie DuscheD! 
Maa musa je nach dem Falle die Temperatur, den Druck, die Form, den Site 
«od die Daner m bestraunen wiMen. Alle dieae Umstände spielen eine wichtige 
und verschiedene Rolle, was man immer in Betracht ziehen mwaa. Deshalb 
sollten die Duschen und die Strahldusche insbesondere immer durch erneu 
Arzt oder nach detailierter ärztlicher Voi-schiift von einem Doucheur von 
Profossion gegeben werden.* 
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Ziminer(luscheaj)[)arateu seitens Nervenleidender nur als ein Vor- 
gehen bezeichnen, das entschieden mehr geeignet ist, Unheil zu 
schaffen als Nutzen zn bringen. 

Von den diversen bei Nervenleidenden verwertbaren örtlichen 
hydriatischen Massnahmen wollen wir hier nur noch der Leib- 
nnd Wadenbinden gedenken. Die Leibbinde (Priessnitz'scher 
Leibnmschlag, Neptunsgürtel) , welche in verschiedener Form, mit 
nnd ohne impenneable Lage, angewendet w«rden kann, soU nicht 
bloss von den ünterleibsoEganen» sondern auch yom Kopf das Blut 
nach der Haut ableiten und deshalb als Hypnotikum zu verwerten 
sein. Icl) niuss gestehen, das» ich von den viel gerühmten hyp- 
notischen Leistungen des Neptungürtels bei Schlafmangel sehr wenig 
gesehen habe, und dass ich sehr Grenoi^^t l)in , dieselben, soweit 
sie überhaupt vorkommen, auf Suggestion zurückzuführen. Eher 
glaube ich von abends nach dem zu Bettegehen angelegten 
feuchten Wadenbinden, welche durch feuchte Strümpfe sich er- 
setaen lassen, ableitende und bemfaigende Wirkungen bei Kon- 
gestions- nnd Erregungszuständen des Gehirns beobachtet zu haben. 

£s dürfte aus dem Vorstehenden erhellen, dass eine wirksame 
hydriatische Behandlung bei Neurasthenie und Hysterie weder einen 
komplizierten Apparat erheischt, noch ein sehr eingreifendes, die 
KrSfte des Organismus hochgradig in Anspruch nehmendes Ver^ 
fahren darstellen muss. In der Tat handelt es sich bei dem 
hydriatischen Verfahren, wie es die geläuterte Erfahrung der 
neueren Zeit als für Nervenschwache geeignet ausgebildet hat, im 
wesentlichen nicht um die Anwendung ganz kalten, sondern nur 
kühlen bis lauen Wassers xmd um mässige mechanische Reize; 
die Gefahr einer Ubeneizung des geschwächten und abnorm er- 
regbaren Nervensystems ist hierdurch ganz ausserordentlich reüu- 
vaert, Im ülvigen erheischt die Anwendung jedor Wasserkur fort- 
gesetzte ärztlidie Überwachung; es müssen die Wirkungen, welche 
die einzehie angewandte Prozedur auf das Befinden des Patienten 
ausübt, stetig kontrolliert werden; nnr hierdurch lässt sich eine 
völlig genaue Anpassung des Verfahrens an den individuellen Zu- 
stand erzielen und hiermit eine Herbeiführung unerwünschter 
Wirkungen im Laufe der Behandlung vermeiden. 
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In neuerer Zeit hat man verschiedenfach versucht, die Wir- 
kungen der Hjdrotlierapie mit denen der MedhaiuMlierapie durch 
den Gebraneh von Badefomra mit bew^tem Waseer m vereinigen. 
Bei denselben wird das Badewasser als Games durch einen Motor 
in mehr oder minder starke Bewegung versetzt, durch welche eine 
Art allgemeine Massage ausgeübt wird, oder die Bewegung des 
Wassers derart eingeschränkt, dass sie sich gegen einzelne Körper- 
teile, Unterleib, Rücken z. R., dirigieren lässt und so eine gewisse 
lokale Massage auszuiLbon vermag. Die Technik hat auf dem in 
Kede stehenden Gebiete schon sehr Beachtenswertes geleistet: man 
hat künsthche Wellen-, Quell- und Flussbäder, sowie besondere 
Massagebäder (Preiss, Elgersburg) konstruiert. Unter den Wellen- 
bädern zeichnet sich das H 6 gl an erwache durch sinnvolle Kon- 
struktion und einfache Anwendungsweise aus; dasselbe gestattet, 
das Badewasser in abstnfbare und bei maximaler Leistung sehr 
kräftige Wellenbewegungen zu versetzen. Nach einem Berichte 
£. Meyer's wurden in der von Professor B rieger geleiteten 
Universitätsanstalt für Hydrotherapie in Berlin durch den riebrauch 
des Ilög lau er'schen Wellenbades bei Neurastlienischen günstige 
Krfolge erzielt: auch i*rofessor Cornet (Reichenhall) rühmt die 
Vorteile dieser Badeform. 

Das Wellenbad ist meines Erachtens sehr wohl geeignet, bei 
Neurasthenischen und Hysteroneurasthenischen Dienste zu leisten, 
zumal sich die Wirkung desselben durch Salz- oder Solesusatz 
der des Seebades noch mehr annähern lässt. Bezö^ch der be- 
sonderen Erkrankungsformen, bei welchen das Wellenbad anderen 
Badeformen v<»rzuziehen ist, müssen jedoch erst noch weitere Er- 
fahrungen gesammelt werden. 

\Vir müssen hier noch zweier Instrumente gedenken, welche 
es uns ermöglichen, Wasser zur Anwendung eines lokalen ther- 
mischen Kelzes zu verwerten. Diese Instrumente sind die von 
Winternitz in die Praxis eingeführte Küblsonde (Psychrophor) 
und der Mastdarmkühl in arat. Die Küblsonde ist ein Katheter 
a. double oourant ohne Fenster und mit einem Zu- und Ablauf- 
scblauche versehen, durch welchen man Wasser von einer Temperatur 
von 20 — 10** R in der Dauer von höchstens 12 Minuten durch- 
fliessen lässt; beim Gebrauche wird dieselbe bis an den Blasenhals 
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eingefiilirt. Hierdurch wird die Schleimhaut der Pars prost atica 
der Harnröhre mit dem Caput gallinaginis und seinen Hingmuskrln 
dem mechanischen Einflüsse des Druckes und dem thermischen der 
gewählten Temperatur sw^etzt Die KflUsonde findet bei sezuelleii 
SdiwScheznstftnden ausgedehnte Verwendung, nnd es ist auch nicht 
zu leugnen, dass sie bei krankhaften SamenTerlnsten mid prftzipi- 
tierter Ejakulation hänlBg gute Dienste leistet. Es fehlt aber beim 
Gebrauche des InstmmentM auch nicht an Misserfol^^en und nur 
temporären Besserungen, Dazu kommt der Umstand, dass die 
EinführuiiL; der Kühlsonde in den in Betracht kommenden Fällen 
zumeist durch eine Ijedeutende L bererapfindiichkeit der ganzen 
Harnrohre oder des prostatischen Teiles derselben erschwert wird 
und sich infolge dieser Hyperästhesie unangenehme Neben- und 
Nadiwirkungen (Ohnmachtsanwandlungen) nicht sicher yermeiden 
lassm. Bei sehr einp6ndUchen nnd ängstlichen Patienten empfiehlt 
es sich daher, an Steife des Pqrchrophors zunächst den Mastdarm- 
knUapparat zu verwenden, welcher in bezog auf Abkühlung auf 
die Pars prost, ähnliciie, wenn auch minder intensive Wirkungen 
wie die Kühlsonde ausübt. Der Mastdarnikühlapparat besteht ans 
einem ausgehöhlten . mit Zu- und Ablaufrohr verbundenen Metall- 
zapfen von verschiedener Form, der wohl eingefettet in den Mast- 
darm einget'iihrt wird. Man lässt durch denselben Wa.sser in der 
Temperatur von 15 — 8'* in der Dauer von 10-30 Minuten strömen. 
Dem Psychrophor gegenüber hat der Mastdarmkühlapparat den 
besonderen Vorteil, dass man die Anwendung desselben dem 
Patienten völlig uberlassen kann, was bei dem Psychrophor nur 
ausnahmsweise der Fall ist. 

VI. Badekuren (Balneotherapie). 

Der Hydrotherapie schliessen sich in ihren Wirkungen zunächst 
die kalten Seebäder an. Neben dem Eintlusse der Seeluft, den 
wir bereits besprochen haben, kommen bei den Seebädern als 
therapeutisch wirksame Faktoren in Betracht: der thermische 
Reiz des kalten Wassers, der Salzgehalt des letzteren und der 
intensive mechanische Reiz des Wellenschlages. Diese drei Faktoren, 
denxi latensif&t bei den einzehien Seebadem in beträchtlichem 

Ii<w*af«ld, HediKM Bckudlug dar KamnMdiwSdai. 4. Aufl. 6 
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I rnfange schwankt, v^rrursachen durch ihre gemeinschaftliche und 
gieich>c^iti£e Einwirkung eine mächtige Erregimg der Haatnerren, 
die aiieh erlieblidie Virkaogen in den Zentnlofganen enandfieea 
imitande ist Daneboi findet als Folge der Haotreiziuig zoiMdisI 
Kontraktion der Hantgefiisse vnd Verdringnng des Bhitee nedi den 
inneren Organen, sj^ter «ne reaktive Erweitemng der Ilantgefitese 
statt, wodurch Rotiuig und vermehrte Blatfüllung der Haut unter 
Entla«*tiin{f d«^r inneren Organe herbeigeführt wird' . Die Details 
der zentralen VorL'ünge . w*-lrh»' durch die ErrP2ting der Haut- 
nerv«'n eingeleitf-t werden, sin l un.s noch ganz und gar unbekannt, 
nach dnn Krfolgen zu schlie-sen müssen dieselben vielfach als 
günstige, die Energie und Leiätungäliibigkeit der Zentralorgane 
erhöhende beznebnet werden. Andereneits ist es aber auch nahe- 
liegend, dass so inteoaTO ^Wirkungen aof das Nervensystem 
nicht von Jedermann und am allerwenigsten von jedem der uns 
hier besehiftigenden Leidenden gut wtragra werden. Schon unter 
den als gesund betrachteten Personen finden sich manche, auf 
welche Seebäder, wie überhaupt kalte Bäder, UDgün-stig wirken. 
Tnter den Neurastheni.schi n und Hysterischnn ist der Prozentsatz 
der j'-n igen, die sich für den (iebrauch der kalten Seebäder nicht 
(fignen . ein verhältnismässig sehr erheblicher. Der (iebrauch der 
kalten .Seebäder erheischt immer ein gewisses Maass körperlicher 
Rüstigkeit. Sehr magere, anämische und körperlich herunter- 
gekommene DkUviduen sind nicht imstande, die durch das Seebad 
herbeigeführten W&rmererluste genügend auszugleichen; sie kommen 
dabei herunter, verlieren Appetit und Schlaf und erfahren statt 
einer Kräftigung eine entschiedene Verschlechterung ihres Zustandes, 
Auch ftir du^jenigeo i^'äUe, in welchen die Kr.scheinungcn gesteigerter 
Erregbarkeit vorwalte, die Fülle mit anhaltender Schlafli)sigkeit, 
»Schmerzen und i'arästhesien , Herzklopfen, Krampfani'älien , sowie 

1) Preygz betont mit Recht , dus bei dem kalten Seebade nicht ledig- 
lich die Kinwiikung der WasBermassen auf dea Körper iu Betracht kommll 
Nuch j«(lf*r Welle, welche ülier den Körper hinweggeht, ist ein grösserer oder 
kleinerer Teil denselben der Luft auageaetzi, so dass der Badende tatsAcblich 
neben dem WmMf* aueb ein Laftbad nimmt Dadurch wicd die Reiswicknng 
der einzelnen Wallen erhobt, bei sehr windigem nnd kaltran Wetter aber daa 
Seebad leiobt ron naobteiligem Erfolg». 
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bei Neigung zu Kongestionen nach dem Kopte ist der Gebrauch 
der kalten Seebäder kontraindiziert, ebenso meines Erachtens bei 
allen schwereren myclasthenischen Zuständen. Am besten eignen 
sidi fär diese Kar gut genährte und io gatem Eräftezustande 
stehende Personen, bei welchen Torwaltend Erscheinungen nervöser 
Erschöpfung mSssigen Grades bestehen. Man kann dahw anch 
sagen, dass, wenn dem Seebad zweifellos eine ganz entschieden 
nervenstärkende Wirkung zukommt, dies^be doch nur da sich 
entfaltet, wo das Nervensystem keiner zu grnsspri AuHiilfe be- 
darl". Vielfach ist dem Seebad eine spezielle Einwirkunp auf die 
Migräne zugeschrieben worden, indes kommt nach meinen Beob- 
achtungen dem Seebade bei diesem Leiden nur eine palliative 
Wirkung zu, die ebenso leicht durch andere Bäder und Luftkuren 
«rzidt wird. Bezüglich der fnr Deutschland zunädist in Betracht 
kommenden Ost- und Nordseebäder ist zu bemerken, dass die 
Ostsee im allgemeinen durch geringeren Salzgehalt und sdiwftcheren 
Wellenschlag von der Nordsee sich unterscheidet. Die Wirkungen 
der Ostseebäder sind daher im allgemeinen minder energisch und 
diese Bäder vorzuziehen, wo man es mit minder robusten und dabei 
reizbaren Individuen zu tun hat, denen man jedoch noch genügende 
Reaktionsfähigkeit für den Gebrauch von Seebädern zutraut. Die 
geeignetste Badezeit für die Nordseebäder bilden Juli und August, 
für die Ostseebäder der August. 

In vielen Fällen, in wdchen der Gebraneh kalter Seetöder 
nicht ertragw wird, lassen sich gewärmte mit Vorteil verwenden; 
man findet deshalb an den meisten Seebadeorten Einrichtungen für 
den Gebrauch dieser Art von Bädern. In ihrer Wirkung gleichen 
diese natürlich vollkommen den Solbädern von entsprechender 
Konzentration. Diese Bädergattung verdient nach meinem Dafür- 
halten eine grössere Beachtung, als ihr bisher bei der Behandlung 
nervöser Schwächezustände gezollt wurde. Man hat sie hier ent- 
schieden mit Unrecht den Stahlb-idern und indifferenten 'riieriiien 
gegenüber vernachlässigt. Darüber, dass bei den Solbädern neben 
der Temperatur nur der Gehalt an Kochsalz und sonstigen Chlo- 
riden und Salzen, bei einzelnen auch an Kohlensäure, far die thera- 
peutische Wirkung in Betracht kommt, besteht zur Zeit wohl nicht 
der geringste Zweifel mehr. Es kann deshalb hinsichtlich der 

6* 
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Wirksamkeit zwischen natürlichen und entqftrechend hergestellten 
künstlichen Solidem keinerlei Unterschied obwalten. Dieser 
Umstand, sowie die atueerordentiidie Einfachheit der Herstellung 
konstlicher Sdbäder sollten diesen in der Therapie der Nenren> 

schwäche zn ausgedehnter Verwertung verhelfen. Die Details der 
Wirkungen, welche die Vereinigung des chemischen nnd thermischen 
Hautreizes beim Solbade auf die Zentralorgane ausübt, sind uns 
ebenfalls im wesentlichen noch unbekannt '). Nach meinen Beob- 
achtungen an einer gros.seii Anzahl von Kranken, bei welchen ich 
diese Häder in einer Temperatur von 25 — 27 ^ R in Gebrauch zog, 
kommen denselben zom Teil beruhigende, zum Teil stimulierende, 
die Energie der Nervenzentren erhöhende Wirkongen za. Dieselben 
▼worsachai ferner eine Ste^semng des Appetits nnd hierduroh, 
z. T. vielleicht anch dnrch fieeinflassnng des Stoffwechsels*), eine 
Verbesserung der Allgeuieinernährung. Die Anwendung der Sol» 
bäder ist daher namentlich da indiziert, wo wir, nach dem 6e^ 
samtzustande des Nervensystems zu schliessen, nur massige Reize 
zur Einwirkung gelangen lassen dürfen und zugleich die Ernährung 
heben müssen, also bei heruntergekommenen, blutarmen, ent- 
kräfteten Personen, insbesondere, wenn der Appetit darniederliegt, 
üb die Erscheinungen von Seiten des Nervensystems mehr den 
Charakter der Sdiwidie oder mehr d«i der E^egung tragen, dies 
mnss bei Bestimmung der Daner sowohl als der Temperatur des 
Bades entsprediend berficksichtigt werden; bei mehr vorwaltenden 
Reizerscheinnngen wendet man am besten länger dauernde und 

1) Nach Versuchen von B e n e k e , Suntlus und Voigt wird durch Sol- 
bäder die Empfindlichkeit der Haut für Herühnings-, Druck- und Temperutur- 
raiie gesteigtirt (nnd swur ntieh Voigt betriehtlieher als doxch das einfadie 
Warm wasserbad). 

- I Die bisherigen Untersuchungen haben uns noch keine genügende Auf- 
kiärunj$ über di« Stoffwechselvdränderangen unter der Einwirkung der Aol- 
bad«r versebafft. Di« Befunde d«r «inselnen fieobaditMr differieren z. T. er> 
heblich, auch schwankt die Beeinflussoog des Stoffwechsel» mit dem Salz* 
gehttltc ii('r Hadefiüösigkeit. Eine Steigerung des Stoffwechsels ist durch die 
L'nteruucbungen Kellers und Kobins nur lur die Periode nach dem Ge- 
bratteh im Bider ala Haehwirkung feätgeatdlt Oer nnmlttelbara Eiaflnaa der 
Bider anf den Stoffwecbael mag naeh den Befanden einnlner Beobaditer ebar 
entgegeagsaetzter Natar aein. 
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etwas w&rmere B&der (27— 28<> R., 15—30 Minuten), bei Tor- 
hemcbenden Schwttdiesymptomeii kttrzere, 10— 15Mioaten dauernde 
und, sofern keine G^genanseige besteht, auch etwas kühlere Bäder 
an (35—26« R)>). 

Bei dem Gebrauche der natürlichen Solbäder an Solbade- 
orten kommt natürlich für den Heilerfolg neben der Bäderwirkung 
der Eintluss der klimatischen imd sonstigen örtlichen Verhältnisse 
selir in Betracht. Dieser Umstand ist bei der Auswahl untt^r der 
grossen Anzahl in Deutschland, Österreich und der Schweiz vor- 
handener Solbäder sehr zu berücksichtigen. Manche dieser Orte 
eignen sich wegen ihrer klimatischen Verhältnisse im Sommer 
wenigstens für Nerroileidende ganz und gar nicht. Besondws 
empfehlenswert scheinen mir von den in Betracht kommenden 
Orten in Sfiddeutschland Baden-Baden, Tölz, Adelholzen, Traun- 
stein, in Österreich Ischl, Gmunden, Aussee, Hallein, ausserdem 
noch in Deutschland Homburg und Nauheim. 

Die bereits erwähnte Anschauung, die in der Blutarmut die 
Hanptquclle aller nervösen ('bei unserer Zeit erblickt, andererseits 
der (ilaube an eine besondere Heilwirksainkeil der Stahlbäder bei 
Chlorose und Anämie haben diesen Bädern zu einer Kolle in der 
Behandlung der nervösen Schwächezustände verholfen, welche 
zw^elloB ausser VerhäHaiis zu ihrer iri^ichra Bedeutung steht. 
Die Menge nervenschwacher Frauen, die sich al^tolich in den 
Stahlbädem zusammendrSimt , zeigt dies sehr deutUch. Dass ffir 
die Wirkung des Stahlbades neben dem Einflüsse der Temperatur 
nur der durch die Kohlmisftnsre ausgeübte Hautreiz in Betracht 
kommt und eine Resorption von Eisen durch die Haut nidit statt 

1) Zur HfinteHimg tmem mittleren SollNides wird ein Koehsaligebalt 

Ton 8— 3*/o beansprucht Es ergibt dies bei dem Wassergelialt eines Bades 
von 800 Litern einen Bedarf von 12 Pfund. Indes ist vielfach wenigstens mit 
einem geringeren (1 — l'/i^joigen) Salzgehalte auch schon eine auai'eichende 
Whknng zu errielen. Bei eelir relibaier Haut TerMetet eieb segar ein etirkerer 
Salzzusatz. Ob man zur Herstellung des Solbades, wie es bei uns üblich ist, 
Sole oder Mutterlauge nimmt, oder einfaches Kochsalz (Viehsalz) oder eines 
der veischiedenen Badesalze (Stassfarter oder Orberbadesalz) oder endlich 
Ifeersals benOtit, macht kefnoi tlnteraebled. leb siebe Im allgeraeinen Znaati 
des einen oder anderen der erwähnten Salze vor, weil hierbei eine Tftnaebung 
bezOglick der Eonsentraiion wie bei Solezusats nicbt stattbaben kann. 



bat, kaoD derzeit als völlig feststehend betnehtet «erden. Wo- 
dorch dieser Tatsache gegenüber die besonderen Heihririnmgen 

der Stahlbäder bei Anämie herbeigeffihrt werden sollen, ist ^aa- 
lieh unerfindlich. In der Tat sprechen meine eigenen Beobachtungen 
deutlich dafür, dass km anämischen Nervenleidenden durch Sol- 
bäder im w« sentlichen j^-denfalls die gleichen Hesultate wie durch 
Stahlbäder zu erzielen sind. Der Wirkungsbereich letzterer er- 
fäljrt übrigeas den einfachen Solbädeni gegenüber eine wichtige 
Descbränkung, sofern wenigstens die gasreicheren derselben bei vor- 
berrscheodai ErregnngszustiUiden des Kenrensystems (Neigung zn 
Konvulsionen, Scblaflosi^eit etc.), sowie bei Neigung zu Kongestionen 
nach dem Kopfe kontraindiziert und. Aach bei dem Gebranche 
der indiiTerenten 'i'hermen spielt heutigen Tages noch mandies 
Vorurteil mit. Wir wollen die Heilwirkungen dieser Bädei^attung 
bei den hier in Betracht kommenden Leiden keineswegs in Zweifel 
ziehen; allein diifür. da.ss den Bädern seihst, die von den so- 
genannten indifferenten Thermen geliefert werden, gegenüber dem 
gowöhidichen einfachen Wasserbade von gleicher Temperatur be- 
sondere V orzüge zukommen, ist vorerst noch keinerlei Beweis bei- 
gebracht. Was man zugunsten einer spftdfischen Wirknng der 
ThermalirSsser angeführt hat, die natürliche Wärme derselben, den 
Mangel an festen Bestandteilen, besondere elektrische Eigenschaften, 
diese Dinge haben bisher bei einigermassen kritisch angelegten 
(temütem keinen Anklang finden können. Man ist vielmehr zu 
der Überzeugung gelangt, dass das, was einer Tliermalbadekni* an 
besondr-rer Wirkung gegenüber dem Gebrauche gewöhnlicher Warm- 
wassfrhäder am Doiui/il des Kranken zukommt, auf den Kinfiuss 
der klimatischen Verliältiii.sse des Badeortes, die veränderte Lebens- 
weise de» Patienten und ähnliche Umstände zurückzuführen ist. 
Manche dieser Thermen sind denn auch zu^eich Torzügliche kli- 
matische Karorte, nnd so erklärt es sich, dass nicht selten Nerven- 
leidende nur dann von dem Aufenthalte an Thermalorten Nutaen 
ziehen, wenn sie keine oder nur sehr wenige BSder ^brauchen. 
Die Indikationen für den Gebrauch der Thermen bei Neurasthenie 
und H}'steriu sind im wesentlichen die gleichen, wie die der Sol- 
bäder. Die Temperatur der einzelnen Thermalquellen ist ein ganz 
irrelevanter Faktor, da durch entsprechende Abkühlung den An- 
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forderungen des einzebtea FaQM überall Genüge geleistet werden 
kann und geleistet wird. 

Von manchen iSeiten wird lür heiuiitergekoinniene , leicht 
frierende Nervenschwache der Gebraudi der Moorbäder empfohlen. 
Doch erweisen sich die Wirkungen dieser Bäder bei den goiannten 
Leidoiden keineswegs immer als gfinstige. Die Anwendung der^ 
selben wird wohl am besten auf die Falle besdirftnkt, in welchen 
chronische entzündliche Affektionen der Beckenoigane bestehen, 
deren Rückbildung angeregt werden soll. 

Ich kann meine Bemerkungm fibor den Gebrauch von Bädern 

bei den in Red^^ stehenden Leiden nicht schliessen, ohne wenigstens 
in Kürze des Gebrauches der Fliiss- und Binnenseebäder zu ge- 
denken. Die Scheu, welche noch in weiten ärztlichen Kreisen vor 
dem (.Tcbrauche dieser Bilder bei funktionellen Nervenleiden be- 
steht, ist im grossen und ganzen eine ungerechtfertigte. Es lässt 
sich nach meinen Erfahrungen nicht bezweifeln, dass auch durch 
diese Bäder in geeigneten Fällen sehr günstige Erfolge erzielt 
wwden. Ist auch die Wärmeentziehung in dem kalten Fluss^ und 
Seebade eine beträchtlichere als in einem entsprechend tempe- 
rierten Wannenbade, so ist andererseits auch nicht zu leugnen, 
dass durch die Möglichkeit energischer Muskelaktion dieser Um- 
stand eine ausreichende Kompensation findet. Zu berücksichtigen 
ist ferner, dass die Fluss- und Seebäder nicht unter nll^ n Um- 
ständen zu den kalten Bädern zu ziihlen sind ; einzelne unserer 
Binnengewässer erreichen in den Hochs* »nnneiinnnaten eine Tem- 
peratur bis zu 22'* II. In der nächsten >\äiie Muncliens sind z. B. 
in dieser Beziehung nennenswert von Flüssen die Würm und die 
Amper, von den Seen insbesondere der Staffelsee. So können bei 
geeigneter Temperatur Fluss- und Seebäder von kurzer Dauer 
nicht bloss von gutgenährten, sondern auch von zarten, blutarmen 
Nenrasthmischen und Hysterischen mit augenscheinlich gutem Er-, 
folge gebraucht werden. Binnenseebäder wirken im allgemeinen 
bei gleicher Temperatur milder und werden besser ertrapen als 
die Fiussbäder. Besucher unserer Vorulpenseen können sich ol't 
genug davon überzeugen, dass junge, zarte Mädchen bei einer See- 
temperatur von 13 und 14^^ R Bäder ohne irgend welchen Nach- 
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Udl ffeimaclien, während Hntsbäder tob gjeidier Tempentnr a- 
wtiMt ungünstig wtAtn wfindcii. 

tlektrisctie Behandlung. 

Zu den in der Therapie der Neurasthenie und Hysterie am 
me'ttdf.n in An.Kj^ruch genommenen Heil;iL'enii*'n zählt auch die 
EJektri;(ität. ."^eit etwa Ib Jahren sind maucue :::umnien laut ge- 
worden, welche die Erfolge der EUctrudtit im allgemeinen und 
ganz bwonders bei den sogenannten fnnktiondlen Kerroileiden 
auf Hnggestion mrückfobieD wollen. Es ist hier nicht der PlstK, 
ansfahrlich darzolcgen, was an dieser AufkeUang Wahrheit mid 
Irrtam ist. Soweit die uns hier besdiäftigmden Leiden in Be- 
tracht kommen, ist nicht zu leugnen, dass in einem Teile der 
Fälle, Kpe/jell hei Hysterischen, die bei Vemendun? der Elektrizität 
ferzi<-lt'n Hf'ilresiiltate auf psychischem Wege zustande kommen. 
Kh v.,iyc j<;iio(}i (in verhiing^niävcdler Irrtum, wenn man (h-shalb 
anneiimen wollte, dass die Elektrotherapie auch bei Neurasthenie 
fiberhanpt nnr anf suggestivem Wege nütze nnd die Art nnd der 
Ort der Anwendung an sich ^eichgöltig seien. Eine vieljäbrige 
Erfahrung hat mir znr GoiSge dargetan, dass volles Vertrauen^ in 
die Heilkraft der Elektrizität ungfinstige Wirkungen nidit hintan 
zu halten vermag, wenn die Applikationsweise eine ungeeignete 
ist, und andererseits auch da, wo die elektrische Behandlung zu- 
nä()ii«t nur mit Furcht und Misstrauen hingenommen wird, durch 
ein <ler Sachlage wohl angejiasstes Verfahren sich günstige Erfolge 
erzielen lassen. Man darf sich jfdoch die Aufgabe, die bei der 
elektrischen Behandlung der hier in Frage stehenden iuankheiten 
iidi uns darbietet, nicht als eine sehr einfache und leichte vor- 
stellen. Haben wir es mit Keurasthenisdien zu tun, so können 
das oft langjihrige Bestehen des Leidens, der Wechsel der hervor^ 
stechendsten Symptome, Unklarheit betreffs des Ausgangspunktes 
mancher der zu l)ekämpfenden Störungen, Eigoitümlichkeiten der 
Reaktion auf elektrotherapeutische Einwirkungen, Ängstlichkeit und 
Vonirlf'ile dcc I^cidciiden und noch andere Umstände uns Schwierig- 
keiten in Iliillr ntid I'ülle bereiten, deren Fherwindung die voll- 
endetste Sachkenntnis, Umsicht und Ausdauer erheischt. Auch 
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wo es sich um Bekämpfung Bpezifiscli hysteriacher Symptome 
handelt und wir lediglich za BoggestiTen Zwecken tob der Elek- 
trizität Gebrauch machen wollen, genügt zumeist nicht ein blindes 
Hineingreifen in das elektrotherapeutische Armamentuinm- Auch 
hier muss das Verfahren den bestehenden Symptomen und der 
geistigen Individualität des Kranken angejjasst werden. Man sieht 
hiiuhg genug, dass eine Klektrisationsmethode fehl schlägt, während 
eine andere die gewünschte Wirkung erzielt. 

In die Elektrotherapie der Neurasthenie und Hysterie hat in 
den letzten Jahren eine Anzahl von Verfahren Anfiiahme gefnndm, 
dwen Anwendung dn kompliziertes nnd kostspidiges Instrumen* 
tarinm erheisdit und deshalb vorerst sidi im wesentiüohen auf 
physikalische Heilanstalten und die spezialistische Praxis beschränkt. 
Im folgenden werden wir lediglich die älteren elektrotherapentischen 
Methoden eingehender berücksichtigen, die allgemeinere Ver-svertung 
finden kiinnen und deshalb für den Praktiker in erster Linie in 
Betraciit kommen. 

Unter den hier anzuführenden Prozeduren bildet die Galvani- 
sation des Kopfes eine der wichtigsten. Sie ist in erster Linie 
am Platze in den FSUen, in welchen lediglich oder entsdiieden 
vorwaltend cerebrasthenisdie Erscheinungen bestehen; ferner lässt 
sich dieselbe, in mittelschweren Fällen allgemeiner Neurasthenie 
mit Vorteil abwechselnd mit der Galvanisation des Kückenmarkes 
verwerten. Von Symptom«!, welche hierdurch speziell beeinflusst 
werden, sind zu nennen: in erster Linie Kopfschmerz und die ver- 
schiedenen abnormen Sensationen im Kopfe, die als Druck, Ein- 
genommenheit, Schwere etc. bezeichnet werden, Neigung zu Schwindel 
und Kongestionen nach dem Kopfe, geistige Impotenz, pathologische 
Angstzustände und Gemütsdepression. Bei keiner anderen elektro» 
therapeutischen Prozedur erweist sich jedoch die Art der Aus- 
führung so wichtig für den Erfolg als hier. Dieselbe Art der Ein- 
wirkung, die im einen Falle ganz eminenten Nutzen schafft, ist 
geeignet, in einem anderen, anscheinend ähnlich gelagerten zu 
schaden. Die Individualisierung kann hier nicht zu weit getrieben 
werden. 

Betrefts der anzuwendenden Stromstärke und Sitzungsdauer 
müssen wir zunächst einen Umstand berücksichtigen, auf welchen 
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ich bweits vor neVm Jahren lüngewiesen habe, die differaite 

EmpfindJicbkeit für dttn galvanischen Strom in den einzelnen Fallen 
Ton Gehirnasthenie. Wir können in dieser Hinfiicht drei Formen 

von ^Wfhirnerschopfung unterf-chf-id^m. «^Iche mit normaler oder 
arinäh'rrrjd riorma!''r. -olche rnit jr«-t eifert er und solche mit herab- 
fi* kt-izUiT Empfiridlicfjk'-it für den (.'alvanischen lUiz. Welche der 
drei Kornien . ori <jeliirna.''thenie im einzelnen Falle vorhanden ist, 
ist nicht immer a priuri zu entscheiden, sondern lä^st sich öfters 
errt dmvh den Vertnch ennittehi. Im allgemeben liart sich sagen, 
daas bei apathischen oder melancholisch Tcrstimmten, schlecht- 
genfthrten N'enrasthenisdien meist die gahaniscfae Empfindlichkeit 
hentbgesetzt ist. Bei diesen Kranken können Stromdichten bis za 
und • ine Sitzungsdauer bis zu 10 Minuten und selbst darüber 
anpr**wendet werden. Ich habe mich in einer Anzahl derartiger 
1 (l;iV(>n iib< r/eimt . dass die \Virkun<? der < iahanisation des 
Kojil*-^ mit der .Steigt run^ dei Stromstärke und der Sitzungsdauer 
hih /.ur arjgegebenen (irenze anwiichs. 

Die gchteigerte Empfindlichkeit für den galvanischen >trom 
finden wir dagegen vorzugsweise bei jüngeren, gut genährten Per- 
sonen Ton leicht erregbarem Natnrell mit lebhaftem Gesichtskolorit 
und Neignng sn Flnxionen nach dem Kopfe. Bei derartigen Indi- 
▼iduen kann nstw Umstanden eine Stromdichte ^on . ,^ ^_ bereits 
unangenehme Sensationen hervorrufen. Hier lassen sich demnach 
im allgemeinen zunächst nur sehr geringe St^omdichten und 
darunter bis zu ?f ."^j') bei sehr kurzer Sitzungsdauer (eine Minute 
und weniger) anwenden'). Die Strumdichte, die ich in Fällen 
mittlerer Erregbarkeit anwende, schwankt zwischen die 
SitzungHdauer von 2—4 Minuten. In jedem Einzelfalle ist es 
dringendst anzuraten, mit geringer Stromdichte und kurzer Sitzungs- 
dauer zu beginnen; erst nachdem die Empfindlidikeit für die 
elektrische Einwirkung festgestellt ist, kann man ohne Risiko die 

I) t5ei Ik'Hserung des Zustande» veniiiKert sich in diesen Fällen ^f^wohn- 
lich die gesteigerte Empfindlichkeit für dea konstanten Strom in sehr deat- 
liebtr WeiM, so drat «plter ttlrkere Ströme b«i ISngerer SitsongMlftnttr ao- 
gewMui«t werden können. 

Hei allen diesen StromdiclittMi);.';i}ion habe ich den Qnenehnitt metner 
Elektroden xu 18 X 7 im Mittel augenonimeo. 
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angewandte Stromintensität und Sitzungsdaner eventaell steigern. 
Was die Stromrichtnng anbelangt, so mache ich gewöhnlich nur 
von der longitndinalen Stromeinleitong (von der Stirne zum Nacken, 
resp. Hinterfaanpt) Gebrauch, und zwar verwende ich, unbekümmert 
um die von manchen Seiten geäusserten tiieoretischen Bedenken 
gegen meine diesbezüglichen Anschauungen, in Fällen, in welchen 
ein anämischer /iistand des Gehirns vorauszusetzen ist, iiufsteigonde, 
in allen übrigen i'ällen absteigende Strünie. .Meine therapeutische 
Erfahrung hat die Zweckniässigkeit dieses auf meine bekannten 
experimentellen Beobachtungen ursprünglich basierten Verfahrens 
in ausreichendem Maasse erhärtet. Als leitenden Grundsatz 
mnss ich es hinstellen, dass nach der Sitzung keiner* 
lei unangenehme Empfindungen auftreten dürfen; wo 
solche sich geltend machen, war die Art der Applikation ungeeignet. 
Femer muss ich hier auf einen Umstand aufmerksam machen, 
dessen Bei iicksichtigung indes nicht bloss bei der Galvanisation 
des Kopfes, sondern bei der Vornahme joder elektrotherapeutischen 
l'rozedur sehr wünschenswert ist: es ist dies die Gemütsver- 
fassung des Patienten. Nicht ganz selten hokunden Patienten 
der bevorstehenden elektrischen Behandlung gegenüber eine hoch- 
gradige Angst, die durch ganz unsinnige Vorstellung über die 
Art und Wirkungen dieser herbeigeführt ist. Diese Angst kann 
selbst zu Ohnmachtsanwandlungen fShren; es ist mir sogar bei 
Männern, von welchen man derartiges gewiss nicht hätte vwmuten 
sollen, vorgekommen, dass sie, während ich die Vorbereitungen für 
den Beginn der Sitzung traf, auf dem Stuhle, auf dem sie Platz 
genommen hatten, sich nur nuihsam aufrecht zu halten ver- 
mochten, so sehr hatte die Angst vor dem Bevorstehenden sie 
überwältigt. In derartigen Fällen muss zunächst von der Vor- 
nahme irgend welcher elektrischer Applikationen abgesehen und 
der Patient beruhigt werden, sonst wird jedodalls die Wirkung 
der v(Mrhandenen gemfitlichen Erregmig — eine etwa eintretende 
Ohnmacht — auf die Rechnung der Elektrisierung gesetzt; auch 
sind wir nicht in der Lage, unter derartigen Vorhaltnissen zu 
einer Klarheit ttber die Wirkungen der angewandten Prozedur zu 
gelangen. 
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Die Galvanisation am Rucken* (laogs der Wirbehinle) ist nichst 
der des Kopfes die am hinfigrten m Terwerteiide anter den lokalen 

Behaivllungsmethoden: sie ist speziell indiziert bei Myelasthenie 
und lihachialgien und lässt sieb, wie bereits erwähnt wurde, bei 
allgemeiner Neurasthenie neben der Behandlung des Kopfes an- 
wenden. Unter den verschiedenen Methoden der Rückengalvanisation 
I iiori/ontale . einlache Längsdurchströmung, Längsdurcliströmung 
mit hinschluss de.s liulssympathikus) habe ich seit Jahren die 
horizontiJe Stromeinleitung bei den hier in Rede stehenden Zu- 
ständen bevorzugt und, wie ich glaube, mit Nutzen. Ich lasse den 
einen Pol, w&brend die Hals- ui^ obere Hftlfle der Dorsslwirbel- 
sftnle bestrichall wird, am Stemum, während des Begehms der 
übrigen hier in Betracht kommenden Teile der Wirbelsäule (ab- 
wärts bis zum dritten Lendenwirhelj ohcrliall) des Nabels plazieren. 
An der Wirbelsäule wird die Elektrodenplatte entweder von unten 
nach aufwäits oder umgekehrt und /war immer um eine Platten- 
länge verschoben und hierbei an jeder einzelnen Stelle '20 — 30 
Sekunden belassen; sind einzelne Teile des Kückenmarkes speziell 
affiziert (z. B. das Lendenmark), oder erweist sich ein Teil der 
IVirbelsäule besonders schmerzhaft, so wird diesem eine besondere 
Berdcksichtigung durch längere Applikation gewidmet Die Ge- 
samtdauer der Sitzung lasse ich im allgemeinen nicht über fOnf 
Minuten betragen. Was die Stromstärke anbelangt, so genügt ge- 
wöhnlich eine Stromstärke von 3-5 Mill. Amji. Als passendste 
Elektrodengrösse habe ich Platten von 5 X 10 MetallHiiche ge- 
funden. Die von mir verwendeten Stromdichten schwanken dem- 
nach von ~Iq^,^^- i^ie Anwendung grösserer Platten hat nament- 
lich bei mageren Personen keinen Vorteil, da sie nur partiell an- 
liegen. Bei der Verschiebung der Platten am Rüdcen ist der 
differente Hautwiderstand über versddedeneii Partien der Wirbel- 
säule sehr zu berücksichtigen, die Erzielung der gladien Strom- 
dichte erheischt oft an venchiedenen Stellen der Wirbelsäule eine 
sehr verschiedene Zahl von Elementen. Die Auswahl des am Rücken 
zu applizierenden Poles ist nur von Belang . wenn ausgesprochene 
spinale Reizerscheinungen vorhanden sind; alsdann ist die Anode 
am Rücken indiziert. 

\'on den übrigen hier noch in lietracht kommenden lokalen 
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Prozeduren müssen wir zunächst die Galvanisation am Halse be- 
rfihren. Diese Prozedur leistet uns in vielen Fällen gegen gewisse, 
sogleich zn erwähnende Symptome bedeutende Dienste. Dieselbe 
ist in erster Linie indiziert bei allen Arten nervöser 
Störung der Herztätigkeit (beschleunigter, nnregdmässiger 
oder verlaogsamter Herztätigkr iti, ferner bei all* den verschieden- 
artigen abnormen, auf das Herz bezogenen Sensationen (Gefühlen 
des Vibrierens, Ziisammenpresspns etr.}. bei Sdimer/zustäTidpn in 
der Herzgeticnd vom einfachen Wehfjofiililc bis zur übei wiUtii^onden 
Angina pectoris, bei Angstanfällen mit Gefühlen von Druck und 
Beklemmung auf der Brust oder speziell in der Herzgegend (Prä- 
kordialangst), endlich bei nervösem Asthma. Da diese Erscl^ei- 
nungea sieh in zahlreichen Fällen finden, ist zur Yoirertung der 
Galvanisation am Halse reichliche Gelegenheit vorhanden. Die 
Behandlungsmethode hat, nach meinem Dafürhalten wenigstens, in 
ihrer therapeutischen Wirkung mit dem Sympathikus nichts zu tun, 
sie ist {Hraktisch eine Galvanisation des Vagus; ich wende dieselbe 
immer aufsteigend (— Pol am Innenrande des Stemokleidoniastoid 
oberhalb des Manubrium sterni. — Pol am Unterkieferwinkel} in 
einer Dauer von l'.a — 3 Minuten beiderseits an. Die !Strom>;tärke, 
welche ich verwende, beträgt Vs — 2 Mill. Amp., die Dimens^ion der 
hierbei benützten Elektrodenplatten 4X2, was eine ganz ansehn- 
licfae Stromdichte ergibt. Der Erfolg der Applikation zeigt sich sehr 
häufig in einer unmittelbaren Erleichterung; in einzelnen Fällen 
bedarf es jedoch einer Anzahl von Sitzungen, bis deutlidie bessernde 
Wirkungen zum Vorschein kommen. 

Zur Elektrisation des Magens und Darmes gibt die nervöse 
Dyspepsie, die habituelle Obstipation und die Tympanie der Hy« 
steri'^clien Veranlassnntr. Bei nervöser Dyspepsie ist nach meinen 
Wahrnehmungen der galvanische Strom im allgemeinen vorzuziehen. 
Ich appliziere eine sehr grosse Elektrode (12 X 28) an der vorderen 
Bauchwand in der Magengegend, eine kleinere injtinnähernd gleicher 
Höhe am Rücken, bei einer Stromstärke von 5 — 15 Mill. Amp. 
Manche rühmen die Erfolge der Galvano-Faradisation. Bei habi- 
tueller Obstipation empfiehlt sich energische Faradisation des 
Bauches, die in verschiedener Weise vorgenommen werden kann: 
durch Applikation zweier grosser stabiler, die Bauch wand zum 
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grSssten Teil bedeckender Elekfaroden (am wenigsten edimerzhallkes 
VeilidiTen); dnrch Applikation einer grossen stabilen EMctiode an 
Rftcken, einer kleineren (5 X 10: an der vorderen Bauchwand, 
die man in der VerlauÜBrichtnng des Kolons mit kräftigem Dnudc 
versch'ebt: Einführung einer Elektrode in den Mastdarm und 
Applikation der anderen Elektrode in der eben erwähnten Weise. 
Letzteres Verfaliren ist das wirksamste, aber auch für den I'atienten 
am wenigsten angenehme. Häutige Unterbrechungen und Strum- 
wendungen sind immer notwendig. Auch gegen die hysterische 
Tympame ist die Faradisation des Bauches (mit fenditer Elektrode 
sowohl als mit dem Pinsel) zn verwenden. Bei versdiiedenen 
anderen hysterischen Symptomen läset sich ebenfRlls der konstante 
oder der faradische Strom mit Erfolg verwerten, so bei hysterischer 
Lähmung die Faradisation der betreflFenden Muskeln, bei hysterischen 
Anästhesien die faradische Pinselung der betretlenden Haut^ebiete, 
hei hysterischen Arthralgien (lalvanisierung der Gelenkgegend, bei 
anderen hysterischen Algien die (ialvanisation des Scbmor/bezirkes. 

Sehr bedeutende und von Suggestiveintlüssen zum grossen Teile 
gans und gar nnabbängige Dienste Idstet uns die ElektrizitiU bei 
Bdiandlnng der sexnellai SchwSdieznstände. G^en Pcllutiones 
nimiae nnd Spermatorrhoe kommen vorzugsweise die horiaontale 
Dnrchstromung des Lendenmarkes (-]- Pol untere Dorsal- nnd 
oberste Lendenwirbel, — Pol Abdomen) und absteigende StrSme 
von der Lendenmarksr^on der Wirbelsäule /um Damme zur Ver- 
wendung; die Stromdiehte soll hierbei ' die 
° 10 X 5 cm ' 

Sitzungsdauer fünf Minuten nicht übersteigen. Kci länger be- 
stehender Spermatorrhoe ist daneben immer eine lokale Behandlung 
indisiert. Unter den hier in Betradit kommendm Methoden müssen 
wir der extra- und intraurethralen Anwendung der Elektrizität in 
den Fällen, in wdohen es sich nicht um chronische Urethritis 
handelt, die ausgedehnteste Wirksamkeit zuerkennen. Dieselbe 
leistet aber auch bei chronisclier I'rethritis oft sehr erspriessliche 
Dienste. Bei leichteren Graden der Spermatorrhoe genügt öfters 
schon die äusserliche Applikation (Durcldeitung anschwellender 
faradischer oder kräftiger galvanischer Ströme mit öfteren Wen- 
dungen vom Damme zur Symphyse). In der Mehrzahl der Fälle 
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führt jedoch intraurethrale Behandlung rascher und sicherer zum 
Ziele, und in den schlimmeren Fällen ist solche immer notwendig. 
Dieae innerliche Behandlung geschieht Termittekt einer Katheter» 
elektrode, die bis in die Pars prostat, yorgeschob^ wird, während 
die andere I3ektrode in Form einer Platte am Damme fJaziert ist. 
Ich verwende hierzn nur mehr den faradischen Strom. Dieser bietet, 
intraurethral angewandt, den Vorteil, dass er keine Atzwirkung 
entfaltet iiml bei sachtem Steigern der Stromstärke die Anwendung 
sehr kriit'liger Ströme gestattet, ohne selbst selir omptindlichen 
Neurastlienikern St limerzen oder nur Unbehagen zu verursachen : 
infolge dieses Ihnstandes gestattet derselbe immer eine energische 
Einwirkung auf die Kontraktilität der muskulösen Elemente der 
Samenaosfiihningsgänge. Die Tatsache, dass selbst bei hyper- 
ftsthetischer Pars prostat bd allmählicher Steigerang der Strom- 
intensität Strome leicht ertragen werden, die an der äusseren Haut 
intensiven Schmerz verursacht n . Ifisst sich nur dadurch erklären, 
dass der faradische Strom die Empfindlichkeit der Schleimhaut- 
partien, auf welche er einwirkt, herabsetzt. Bezüglich des kon- 
stanten Stromes andererseits sind wir noch im Unklaren , bei 
welcher Stromdichte Aniitzung der Harnrölircnschleimhaut sicher 
vermieden wird. Mit der intraurethralen Elektrisierung liisst sich 
mit Vorteil die angegebene äusserliche Behandlung (Durchleitung 
vom Damme zur Symphyse) mit dem galvanischen oder faradischen 
Strome und die absteigende Galvanisation vom Lendenmarke zum 
Damme verbinden. 

Die elektrische Behandlang der Spematorrhoe (nicht gonor- 
rhoisdien Ursprungs) lässt nur in wenigen Fällen im Stiche; sie 
erheischt aber inuner Geduld. Ich habe von derselben nie wunder- 
artige Erfolge, sondern immer nur allmähliche Wirkungen gesehen; 
bei lange bestehender Spermatorrhoe darf man imm«r mehrmonat- 
liche Behandlung ins Auge fassen. 

Bei der irritativen Form der Impotenz ist dieselbe galvanische 

Behandlung wie bei übermässigen Pollutionen am Platze. Die ato> 
nische Form der Impotenz gestattet die Anwendung verschiedener 
elektrotherapeutischer Methoden und (« trächtlicher Stromintensi- 
täten (Galvanisation auf- und absteigend vom Leudeumarke zum 
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Damme, Dmrdileitujig kräftiger galranisdier und £u»disdwr Ströme 
vom Damme znr Symphyse etcj'). 

Unter den Terschiedenen Methoden elektrischer Allgemein- 
bdiandlung bat die „allgemeine Faradisation' fnr die Pmds 
die grSsste Bedeatang erlangt Dieselbe rfifart Ton den amerikanischen 
Autoren Beard und Rockwelt her und hat bei uns in Dentsdi- 

land sich nur sehr allmählich Eingaricr v rschafft. Ich habe bereits 
vor 23 Jahren in einer kleinen Schrift^) die Aufmerksamkeit unserer 
ärztlichen Kreise auf dieselbe zu lenken versucht. 

Die Methode Beard's und Hock we Ii s besteht darin, dass 
man den negativen Pol des .sekundären Induktions.itromes (OfF- 
nung.sstrornes) in .sehr grosser Ohertläclie an einer Körperstelle 
stabil appliziert und mit dem anderen Polf .sukzessive die ganze 
Körperober riäche. am Kopfe beginnend, dann anf Hals, Kücken, 
Brust, Baach, Ober- und Unterextremitäten übergehend, mit einer 
grösseren, wohlangefeuchteten Elektrode (etwa 5X10) bestreicht. 
Die Applikation der stalnlen Elektrode kann in Terschiedener Weise 
geschehen, in Form eines wannen Fnssbades, in welches man die 
betreffende Elektrode plaziert, in Form einer grösseren durchwärmten 
und ;irii:' feuchteten Metallplatte, anf die man die Füsse des Pa- 
tienteii stellen oder denselben sich setzen lasst, auch in Form 
einer gros.sen Kückenelektrode. Die Behandlung des Kopfes ge- 
schieht, da .sich die Hund besser als irgend ein In.struaient dem 
Kopfe anschmiegt, allgemein mit der befeuchteten Hand ; der Arzt 
nimmt dabei die labile Elektrode in die linke Hand und bestreicht 
mit der wohlbefeoehteten rechten den Kopf. Auch an den vor- 
deren und seitlichen Halspartien raipfiehlt sich der Gebrauch der 
befeuchteten Hand sehr. Die Stromstarke wird nach meinen Er« 
fabrungen am Kumpfe und den Extremitäten am besten so ge- 
wählt, dass deutliche, aber nur schwache Muskelkontraktionen ent- 
stehen. Am Kopfe darf das Bestreichen keine Schmerzen veroT- 
Sachen; es müssen also hier gewöhnlich sehr schwache Ströme 

1) Siehe Weiteres Uber die elektrische Behandlung der Poteuzstöraog 
in mMn«in WtA» ,8ean»l1eb«n nad Nenrenleiden'' ft. Aufl. S. 801 u. f. 

*) Löweofeld, Über die Behandlung von Gehirn- und RadL«iimsrks> 
kraDkhdten venuittelBt des Indakiionsstromea. Manchen läSl. 
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▼erwendet werden. Die Gesamtdaner der einzelnen Sitzungen 

Boll im allgemeinen 15 Minuten nicht übersteigen. 

Dass die allgemeine Faradisation bei nervösen Schwächezii- 
ständen sehr wertvolle Dienste zu leisten imstande ist, konnte 
ich schon in der erwähnten kleinen Arbeit konstatieren. Meine 
inzwischen gewonnenen Erfahrungen und die Mitteilungen anderer 
deutscher Autcuren bestätigen das Tor Jahren von mir Beobachtete 
im wesentlichen. Nach meinen Wahrnehmungen ist die allgemeine 
Faradisation besonders angezeigt bei neurasthenisdien und hystero- 
neurasthenischen Zuständen, in welchen Symptome der Erschöpfung 
höheren Grades bestehen und das Vorherrschende im Krankheitsbilde 
darstellen, femer bei Xeurasthenischen mit sehr darniederliegender 
Ernährung, geringem Appetite und gemütlicher Depression. Sehr 
aufgeregte, unruhige, wenn auch heruntergekommene Individuen 
rnit Depressionszustäuden eignen sich jedoch für das Verfahren im 
allgemeinen nicht. 

Von Beard und Bockwell wurden noch mehrere andere 
Methoden allgemeiner Elektrisation angegeben, eine allgemeine 
Galvanisation und eine zentrale Galvanisation, deren Wirkungen 
und Indikationen ähnlich denen der allgemeinen Faradisation sein 
sollen. Da diese Methoden keine besonderen Vorzüge der all- 
gemeinen Faradisation gegenüber besitzen, wohl aber manche Nach- 
teile, sehe ich von einer näheren Schilderung derselben hier ab. 

Eine andere Art allgemeiner Elektrisation ist dagegen bei der 
Behandlung der nervösen Schwächezustände in neuerer Zeit zu 
grösserer Verwertung gelangt; es ist dies das elektrische Wasser- 
bad. Teils die Umständlichkeiten, die mit der allgemeinen Fara- 
disation verknüpft sind, teils die lüerbei weiblichen Kranken gegen- 
über nicht genügend zu wahrmden Decotzrficksichten führten dazu, 
eine Art Ersatz für dieses Verfahren in dem elektrischen Bade zu 
sucdien. 

Die Herstellung elektrischer ßäder geschieht durch Einleitung 
elektrischer Ströme in das in einer geeignet konstruierten Wanne 
enthaltene erwärmte Badewasser. Verwendet werden sowohl fara- 
dischc als galvanische und Dynamoströme, und man unterscheidet 
daher faradische, galvanische, Gleichstrom-, Wechselstrombäder etc., 
femer je nach der Art der Applikation der Elektroden ein mono-, 

LSwenfeld» KoderiM Babaadliias dw H«cT«iiadnilah*. 4. Ans. 7 



di- und tripolares Bad. Bei dem luonopolaren Bade wird der eine 
Pol des als Stromquelle benützten Apparates mit dem Badewasser 
in irgend einer Weise in Berührung gebraciit, der andere ausser- 
halb desselben an eine passende Körperstelle (Nacken, ffiade) 
appliziert. Beim d^Ianm Bade tandioi beide Pole in das Bade- 
waater, der eine am Fun-, der andere am Kopfende der Wanne. 
Beim tnpolaron von Stein empfoblenen Bade ««rden mit dem am 
Fussende der Wanne eingeleiteten Pole zwei Metallplatten in Ter- 
bindmig gerächt, von welchem die eine den Fassen gegenüber, 
die andere zwischen die Beine plaziert wird 

Bei den uns hier beschäftigenden Krankheit^zuständen wird 
vonvalteiid das faradische Bad gebraucht, dessen Wirkungen im 
wesentlichen anregender Natur sind und sich denen der allgemeinen 
Faradisation nach Beard und Rockwell nähern. Es ist daher 
▼onraltend bei nervOeen SchwilcbemtSnden indiziert, bei welchen 
ecbebltchere Beizencheinnngen mangeln. In Fillen, in welchen 
Symptome letztgenannter Art bestehen, kann von dem galvanisdieii 
Bade, dem eine mehr sedative Wirkung znkonmit, Gebrauch ge- 
macht werden. 

Die therapeutische Verwertunfj dei- statischen Elektrizität 
(]• raiiklinisation) hat durch die EiDfuhrung der InÜuonzmaschine 
in die ärztliche Praxis eine ganz wesentliche Förderung erfahren. 
Diese besitzt den älteren Reibungselektrisierniaschinen gegenüber 
den grossen Vorzug, dass sie einen kontinuierlichen Strom liefert, 
dorch welchen sich sowohl sehr milde allgemeine, als kraftige lokale 
Wirkungen, je nach den Erfordernissen des Falles, herbeiführen 
lassen. Die derzeit gebräuchlichen Inflnenzapparate sind von sehr 
Terschiedenen Konstruktionen, auf die wir hier nicht näher ein- 
gehen können. 

1) Da beim roooopoUuMB Bui« di» Btfoindiolito an der AppUkaiiiNMStel]« 

der aoeeprliHll) (l< s Wa^f^ors befindlichen Elektrode häufig unangenehme Emp- 
fiadaogen vorureücbt und bei dem gewöhnlichen dipolaren hade ein grösserer 
Teil de« Strome» lüi- den Körper verloren geht» indem er direkt durcii das 
IVaMerbsd paniert» bei man ein ZveizellealNid konstmiert, dordt wddies die 
crwiUinten Missstände vermieden werden sollen. Bei diesem ist in der Wanne 
«ine (Jummidiaphragma angebracht, durch welches der Köi-per des Badenden 
und das Bodewaaaer gewissermaassen in 2 Teile getrennt werden, die mit den 
2 Polen eieh fai Verbhidaiig bringen lasaen. 



Digitized by Google 



BMcMmIm Bebuidlaiig. 



99 



Die Anwendung der statischen (hochgespannten) Ströme ge- 
schieht zumeist in der Form des ..elektrostatischen Luftbades". 
Man lässt den völlig bekleideten Patienten auf einem durch (xlas- 
füsse isolierten Taboiiret oder Stuhle Platz nehmen und seine 
Füsse auf eine Metallplatte stellen, mit welcher der eine Kon- 
duktor dm Inflneniapparates dnzch eine Kette in Verbindung ge- 
setEt wd, der andere Konduktor wird durob eine Kette mit dem 
Erdboden ▼erbnnden, kann aber ancsh nnverbunden bleiben. Ist 
der mit der Metallplatte verbundene Pol der poslÜTe, so wird der 
Patient mit positiver Elektrizität geladen ; diese Art der Ladung 
scheint mir die vorteilhaftere für die Mehrzahl der Fälle (positives 
Luftbad, positive Ladung) : ist der positive Pol zur Erde abge- 
leitet, so wird der Patient negativ geladen. Die Ausgleichung der, 
beiden Elektrizitäten findet hier an der gesamten Körperoberliäche 
statt, welcher Vorgang mit einer gelinden, an manchen Körper- 
Stellen (so namentlich oft am Kopfe) zu denÜicheren Empfindungen 
führenden Reizung der Hautnerren verbanden ist. Mit dieser 
AUgemeinbehandlnng Ifisst sich durch Bentttzung verschiedener 
Voirichtnngen eine Reihe lokaler Einwirkougen verknüpfen. Am 
wichtigsten ist in dieser Beziehung die Benützung der sogenannten 
Kopfglocke (Kopfdnsche), die bei verschiedenen Kopf besch werden 
gute Dienste leistet. Eine an einem Stativ durch einen ver- 
schiebbaren Querstab oder an dem Glasgehäuse des Apparates 
befestigte Metallplatte wird über den Kopf des Patienten plaziert 
und der eine Pol des Apparates mit dieser Vorrichtung verbunden. 
Die Ausf^eifiliiing der beiden Elektrizitäten swisohen dem Kopfe 
nnd der diesen umgebenden Luftschichte ist bei diesem Verfahren 
eine viel beträohtiidiere als bei dem eingehen Laftbade, daher 
auch die Wirinmg anf den Kopf eine intensivere'). Indes er- 
heischt die Anwendung der Kopfglocke eine gewisse Vorsicht; bei 
KU weitgehender Annäherung derselben an den Kopf kommt es 
leicht zu einem Funkenüberspringen zwischen dieseTii. resp. den 
Haaren und der Glocke, was dem Patienten das sehr unangenehme 
Gefühl eines Schlages verursacht. Verschiedene andere in eine 

1) Die Anwendung der Kopfirlocko kann auch ohne Isolierung des 
Patienten sUttündeD; man leitet den eüieu Fol zur £rde und verbindet den 
•odflna «dt Biii^lmdEe. Die Whlcang isfc hieclMi da« «Awidiare. 

7* 
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Kugel oder Spitze oder eine Mehrzahl von Spitzen endigende Elek- 
trophoren dienen zur Herbeitührung lokaler Wirkungen durch Er- 
zeugung elektrischen Windes, den man gegen gewisse Tefle bin 
abblasen iSsst (sc^enaimte Büschelentladangen), oder Fnnken- 
«itziehen. 

Was nnn den therapeutischen Wert der stakiscfaen Elektrizität 

bei den uns hier beschäftigenden Krankheitsznständen anbelangt, 
so unterliegt es nach den Erfahrungen einer Reihe von Beobac htorn 
(Charcot, Bondet, Vigonroux, Beard, Stein, Benedict, 
Eulenburg u. und meinen eigenen Wahrnehmungen keinem 
Zweifel, dass uns dieselbe sowohl bei neurasthenischen als hysteri- 
schen Zuständen gute Dienste zu leisten vermag. Über die Wir- 
kungsweise der Franklinisation, ob und inwieweit die hiermit er- 
zielten Heilelfolge auf physiologischem oder suggestiTem Wege zu- 
stande kommen, hiorfibw bestehen jedoch z. T. nodi grosse 
Meinungsversohiedenheiten; auch steht vorerst noch keinesw^ 
fest, bei welchen Zuständen, resp. Symptomen die Franklinisation 
sich den anderen Elektrisationsarten sicher überlegen zeigt. Als 
Symptome, die einer Beeinflussung durch die Franklinisation sich 
besonders zugänglich erweisen, sind zu nennen: Kopfschmerz, 
Kopfdruck und andere Kopfbeschwerden, Schlafmangel, hysterische 
Anästhesien, Algien und Lähmungen, auch nervöses Ohrensausen. 
Manche Beobachter (Stein, Vigouroux, Levillain u. a.) 
fsnden, dass die elektrostatischen Ladungen bei Neurastbemschen 
und Hysterischen auch eine gfinstige Wirkung auf den AUgemein- 
znstaad äussern. Ich habe eine solche eben&Os in einzelnen 
Fällen beobachtet. Die von verschiedenen Seiten ausgesprodiene 
Annahme, dass diese Effekte (wie die symptomatischen Wirkungen) 
der Franklinisation auf den psychischen Faktor der Behandlung 
zurückzuführen seien, entbehrt nicht einer gewissen Begründung. 
Doch wäre es meines Erachtens zu weit gehend, wenn wir die 
Möglichkeit einer physiologischen Beeinflussung des Allgemeinbe- 
tiudens oder einzelner Symptome durch die Franklinisation bei 
Neurasthenischen und Hysterischen ganz und gar in Abrede stelten 
wollten. 

Unter den neuen elektrotherapeutischen Methoden, welche in 
den letzten Jahren bei den hier in Betracht kommenden Nenren-r 



Digitized 



Elektrische Bekandlung. 



101 



leiden in Gebrauch gezogen worden, spielt die Anwendung von 
Strömen von hoher Frequenz nnd hoher Spannung (ArsonTal- 
scher, Tesla^scher Ströme) eine Hauptrolle. Man bezeichnet 
dieses Verfahren nadi den Entdeckern der in FVage stehenden 
Stromesart, dem französischen Physiologen d'Arsonval und dem 
Ingenieur Tesla, als ArsonvaHsation oder Teslaisation. 

Die ArsonvaHsation wird in Form pinor Allgomeinbehandlung 
' sowohl als lokaler Applikationen angewandt. Die allgemeine 
Arsonvalisation, die bei den uns bescliärtigfnden Leiden haupt- 
sächlich in Betracht kommt, wird in verschiedener Weise vorge- 
nommen, vorherrschend in der Form der Autokondtiktion. Der 
Patient befindet sich hierbei in dnem grossen Solenoid und wird 
•ym den Hochfreqnenzströmoi nmkreist, wodurch er stark elek- 
trisch geladen wird, ohne hiervon eine Empfindung zu haben ^). 
Die Ansichten über den therapeutischen Wert der Arsonvalisation 
bei Neurasthenie und Hysterie gehen zur Zeit bei denjenigen, die 
sich speziell mit dieser Methode befassen, noch erheblich aus- 
einander. Die Beobachtung d^Arsonval s, dass die Hoch- 
fre<iuenzströnie auf die [teripheren sensiblen und motorischen 
Nerven keine erkennbare Wirkung ausüben, hat die Schüler dieses 
Forschers dazu bestimmt, die Anwendung der ArsonTalisation bei 
Nenr^eiden Überhaupt za verwerfen. Apostoli berichtet von 
Verschlimmerungen, die er bei Neorasthenie und Hysterie von 
dem Verfahren beobachtet hat nnd halt dasselbe bei diesen Leiden 
für kontraindiziert. Freund-) tritt dieser Auffassung zwar nicht 
bei, erklärt sich aber doch nur für eine sehr beschränkte Ver- 
wendbarkeit des Verfahrens bei Neurasthenischen, Nach dem 
Autor handelt es sich bei der Autokonduktion um eine starke 
Sugtxostivwirkung: „Die Vorstellung einer ut ueii, bisher noch Tiicht 
erprobten Behandluugsweise , die Kenntnis von der enorm hohen 
Spannung der Ströme, welche dem Patienten eine grosse Meinm^ 
von der Leistungsfähigkeit derselben beibringt, der Lärm nnd das 
grelle Licht des EnÜadungsfnnkens, die EinsdiUessung in d«k 

1) Die elektrische Ladung dea voo Solenoid amgebenen Patienten 
Usst «idi dadimdi sahr hOlMdi naehwdsaa, dav eine GlttUampe, die nun dem- 
selben in die Hand gibt, sofort leuchtet. 

*) Frennd: Omndrie« der geaamten Radiotherapie 1903» 
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Käfig sind Momente, velche auf das Vorstellimgavennögen des 
Kradcen lebhaft einwirken nnd ihm die Übeneagiing beibringen, 
eine so intensive Behandlung müsse helfen.*^ Freund ist der 
Ansieht, dass man von der Prozedur als Suggestivmittel jedodi 
nur im äussersten Notfälle Gebrauch machen sollte und zwar 
weniger bei lebhaften, irritablen, nervösen, als bei melancholisch- 
hypochondrisch verstimmten Kranken. Bei aufgeregten Nenr- 
asthenischen wurde nach Freund s Beobachtung durcii das 
ungewohnte Verfahren Unruhe und Schlaflosigkeit erhöht. Am 
häufigsten wurden bisher von der Autokonduktion bei Schlaf- 
mangel günstige Erfolge gesehen (Baedeker, T. Cohn, Boisseau 
du Roch'er, £. Kindler). 

Zum Zwecke einer Allgemeinbehandlung (als sc^nanntes Bad) 
wird auch der monodische Voltastrom verwendet, dem ahnliche 
Wirkungen wie der Arsonvalisation zugeschrieben werden. Diese 
Stromesart iSsst sich auch wie die Arsonvalisation zu lokalen 
Applikationen Terwenden, Ton welchen bei Hysterie Gebrauch ge- 
macht werden mag. 

VIIL Magnetotlierapie. Elektro-magnetisclie Therapie. 

Magnete wurden schon im Altertum zu Heilzwecken in Ge- 
braudi gezogen. Im 18. und noch zu Anfang des 19. Jahrhunderts 
wurden dieselben bei Schmerzen, Kr&npfen, Schwindd und anderen 

nervösen Beschwerden vielfach angeweiulct (Tissot, Nicolai, 
Andry, Thouret u. a.). Man sah nach Anlegen des Magneten 
mitunter plötzliches Schwinden der Störungen, initiinter auch mir 
einen Ortwechsel derselben und schrieb dem Magneten beruhigende 
Wirkungen auf das Nervensystem zu. Im verflossenen Jahrhundert 
kam der Magnet eine Keihe von Dezennien in der Therapie ganz 
ausser Gebrauch. Erst die Erfolge, welche mit der Burq'schen 
MetaUotherapie bei hysterisdiai Anästhesien erzidt wurden, gaben 
Veranlassung zur Wiederaninahme der therapeutischen Ver- 
wertung des Magneten, zumal durch Charcot konstatiert worden 
war, dass dem Magneten ähnlich wie verschiedenen anderen 
Agentien sogenannte ästhesiogene Wirkungen zukommen. Die 
Beobachtungen einzelner hervorragender Ärzte (Maggiorani, 
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Hammond, Charcot, Benedikt), welche für eine therapeu- 
tische Wirksamkeit des Magneten zu sprechen schienen, wurdrai 
jedodi von der groesen Mehrzahl der Neurologen anf suggestive 
Einflüsse zurückgeführt, da der Physiologe Hermann überein- 
stimmend mit früheren Erfahrungen nachgewiesen hatte, dass der 
Magnet keinerlei erkennbare Wirkungen auf den tierischen Orga- 
nismus ausübte. Neuere Beobachtungen haben jedoch ergeben, 
dass der Satz von der L'nbeeintiussbarkeit des tierischen Organismus 
darch den Magneten nur für das ruhende Magnetfeld und nicht für 
das magnetisdie Wechselfeld gilt. Diese Erkenntnis bildet die 
Grundlage der seit einigen Jahren in die Praxis eingeffihrten 
elektro-magnetiBchen Therapie (Permeaelektnzitftt). Begründer 
-dieses Heilverfahrens ist der Schweizer Ingenieur Engen Konrad 
Miillf r. welcher nach seiner Mitteilung durch eine zufällige Be- 
obachtung auf den Gedanken gebracht wurde, die magnetischen 
Kraftlinien für Heilzwecke zu verwerten. Nach Müller's Be- 
richt soll bei Arbeitern, welche in der Nähe eines zu technischen 
Zwecken verwendeten elektro-mugnetischen Api)arates beschäftigt 
wurden, eine deutliche Besserung nervöser und rheumatischer 
Beschwerden sich gezeigt haben. IMeser Umstand T^raalaaste ihn, 
einen fSr die ärztliche Praxis geeigneten Elektromagneten zu 
konstruieren, welcher die Verwertung sehr bedeutender elektrischer 
Energiemengen (bis zu 30 Ampere und darüber) gestattete und des 
weiteren ein Institut für elektro-magnetische "nieTapie (Salus) in 
Zürich zu gründen, in welchem sein Apparat vorzugsweise bei 
Nervenleidenden zur Anwendung gelangte. 

Die materiellen Erfolge, welche dieses Institut mit Hilfe einer 
geschickten Kcklame erzielte, veranlassten einen deutschen l'nter- 
nehraer, das Patent Müllers zu erwerben und zunächst in Berlin, 
dann in rascher Folge in eine£ Anzahl anderer Städte in Deutsddand 
und dem Auslande Institute für die monopolistische Ausnützung 
des Müller *sdien elektoo-magnetischen Verfahrens zu gründen. 
Die Monopolisierungsabsichten dieses ünt^ehmers wurden jedoch 

t) Auch Versuche, die von deo Amerikanern Petersou und Kenne Ily 
im Edison'sehen lAbwatarinm mageatelU worden waiviif hattm ergeben, dsM 
selbst sehr mächtige llagneke einen neehwekbuen Einflosa anf den gesunden 
Mensohen nichi ausQben. 
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aUbftld dadorcb einigerinaasBen Tereitelt, dasa der Ingenieur Trftb 
ebenfalls einen elektro-magnetischen Apparat för Heilzwecke koo- 

strnierte. welcher dem Müller'schen gegenüber gewisse Vorzfige 
besitzt, und auch die Finna ^V. A. Hirschmann in Berlin an 
die Herstellung derartiger Apparate ging. 

Das Konstniktionsiirinzip des Müller'schen Apparates ist 
ziemlich einfach : die das Magnetfeld liefernde Vorrichtung, Kadiator 
jTf^nannt, besteht aus einem stabförmiijen Fisenkern. dfr von einer 
l)rahtspule mit einer grossen Zahl wolil isoHertci- Windungen (über 
200) umgeben ist. Sowohl der Eisenkern als die Spule sind mit 
Kühlvorrichtungen versehen, um ein Erhitzen dieser Teile durch 
die sogenannte Hysteresis zn vermeiden. Darob die Draht- 
windungen der Spule wird ein Wecbsdstrom von 20 — 40 (oder 
nocb mehr) Ampere, jedocb niederer Spannung geleitet; mit jedem 
Wechsel in der Richtung des Stromes (iingenibr 60 mal in der 
Sekunde) tritt ein Polwechsel in dem Elektromagneten and damit 
ein Wechsel in der Richtung des Magnetfeldes ein. 

Bei dem Trüb^schen Apparate wird ein magnetisches Wechsel- 
feld dadurch erzeugt, da» m Hufeisenmagnet dur«^ «nen kleinen 
Elektromotor in Rotation um seine Symmetrieachse versetzt wird. 
Die Drahtwindungen, wclclie den Elektromagneten umgeben, kcmnen 
hier durch einen von jeder Zentrale zu erlangenden Gleichstrom 
gesj)eist werden. Dem Aj»j)arate wird, abgesehen von dem Vor- 
teile, dass dessen Betrieb keinen Transformator erheischt, auch 
grössere Wirksamkeit zugeBcbrieben, da bei demselben ein Energie- 
▼eriust dorch Erwärmung nicht statt hat und d^halb auch eine 
Kühlvorrichtung entbehrlich ist. Die therapeutische Verwertung 
des an einem Stativ aufgehängten Apparates ist sehr einfach; es 
genügt, den Körperteil, auf den man einwirken will, in die Nahe 
des Apparates zu bringen. 

Von physiok»gt8Ghea Wirkungen des magnetischen Wedisel- 
feldes auch bei grosser Intensität desselben ist bisher nur sehr 
wenig festgestellt. Eine elektrische Glühlampe, die in dem Bereich 

der magnetischen Kraftlinie gebracht wird, leuchtet hell auf, eine 
elektrisihe (ilocke langt zu läuten an, auch Averden Schlüssel und 
andere Eisengeräte von dem Apparate stark augezogen. Für den 
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menschliche Organismas konnte jedoch bisher nur eine Wirkung 
auf den Sdinerven sicher konstatiert werden. Bei Annfthernng des 
Kopfes, spezieU der Sohlafengegend, an den Apparat entsteht eine 

subjektive Licbterscheinung ein Aufleuchten im Gesichtsfeklf (hei 
dem Müller' sehen Apparate nur bei heller Umgebung, bei dem 
Trüb'schen auch im dunklen Räume) 

Mau k()nnte hieraus auf errc^cufle WirkuTigen der niaLnieti- 
schen Kraftlinien schliesson. Nach den bisherigen Mitteilungen 
soll jedoch denselben ein vorwaltend sedativer EinÜuss zukommen 
und daher deren Anwendung speziell bei Erregungszuständen des 
Nervensystems, nervöser Schlaflosigkeit, Kopfschmerzen, Neuralgien 
etc. indiziert sein. Den Anpreisungen des Verfahrens, die bisher 
von den elektromagnetischen InstiUiten System Maller wie System 
Trüb und insbesondere den Fabrikanten der Apparate ausgin|^n, 
darf jedoch vorerst kein zn grosses Gewicht beigelegt werden. Die 
Leiden, bei welchen sich dit- elektromagnetische Therripie bisher 
besonders vorteilhaft erwiesen hat, sind sämtlich auch der suggestiven 
Beeinflussung zugänglich, und die Zahl kompetenter Arzte, die sich 
bisher zugunsten einer physikalischen Wirksamkeit der elektro- 
magnetischen Therapie aussprachen, ist noch so gering, dass man 
gut tan wird, vorerst weitere Untersachungen über die Heilkräfte 
des Verfahrens abzuwarten"). Diese Reserve erscheint auch den 

1) Man hat auch eine Einwirkung des magnetischen Wechselfeldes auf 
in Reagenzgläser getUlUea blut (z. B. Ausscbeidang einer grösseren Seram- 
schiebt alt bei Eontrollproben) beobachtet und hiemoa anf fihnlicbe Wirkmigeii 
auf das im Körper kreisende ßlut geschlossen. Der Nadiwda fttr die Be* 
reehtigun^' dicsis Sch1uss«'S ist jedoch erst noch zu erbringen. 

3) ia gleichem tiinue hat sich ein auf diesem Gebiete gewiss kompetenter 
Aator Knrella (Zeitaelir. I. Elektrotherapie, Oktober 1908) geiueeert. Br be- 
merkt: aWenn die thncapeatieche Wirkung variabler magnetischer Felder eine 
apeaifische ist, so muss sie sich der Beobachtung ihrer Lobredner bisher ent- 
sagen haben, denn sie haben uns durchaus nichts cbarakterisLiaches, relevantes 
wa berichten gehabt .... 

Bis oan entweder ein durch Zufall begünstigter Beobachter oder ein 
exakter Kxperimental Physiologe kommt, der uns den spezifischen Plinflnss 
kommender oder verschwindender Kraflliuieu auf die Nervenfaser, das lilut 
oder irgend ein aaderee Gewebaelwnent demonstriert, kSnnra wir den Hflller« 
echen wie den LOthi'schen (TrQb'schen) Magneten in den vorläufigen Rohe- 
atand veraetaen. Nicht aber kSnnen wir «na beruhigen Ober das von diesen 
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psendo-wissenschafUiclien Phaatasteroiein gegenüber geboten, mit 
weldien man gelegentlich bei Besprechung der Wirkungen der 
magnetischen Kraftlinien den Mangel physiologischer Tatsachen 
auszugleichen versucht hat (ümordnung der Xrrvonmoleküle durch 
die niagnetisclicn Kraftlinien und Wiederherstellung der in Un- 
ordnung geratenen Molekalarkonfiguratiou] '? Sc her k). 

IX. Luft- und LicMbäder. 

Unter den physikalisdien Heilagentien, welche bei nervösen 

Schwäche/u ständen zur Anwendung gelangen, hat in neuerer Zeit 
anch das Luftbad (oder Luftlichtbad) mehr und mehr Verwertung 
gefunden. Dasselbe wurde schon vonHufoland empfohlen. Der 
systematische Gebrauch von Luftbädern für Kurzwecke ist jedoch 
auf den Laien Rick Ii zurückzuführen, der demselben heilsame 
Wirkungen bei verschiedenen Krankheitszuständen zuschrieb. Der 
Einfluss des Luftbades auf den menschlichen Organismus wird in 
erster Linie durch die Bewegung und Temperatur der Luft be- 
dingt, welcher der entblOsste Körper ansgesetzt ist. Manche 
meiner Fittienten fingen mit dem Gebrauche d«( LuHMder sdion 
im April an bei einer Temperatur von kaum 10" ukl setzten die- 
selben in den Frühlings- und Sommermonatm auch an kühlen 
Tagen fort, ohne dadurch Schaden zu nehmen. Die Wirkung des 
Sonnenlichts ist neben der der bewegten Tjuft. da es sich nur um 
diffuses Tageslicht handelt, von untergeordneter, aber nicht ganz 
zu unterschätzender Bedeutung. Wahrscheinlich wird durcli beide 
Faktoren eine Anregung des Stoffwechsels herbeigeführt. Bei 
längerem Gebrauche der Luftbäder nimmt die Haut eine rötlich- 
braune Färbung an und mit der stärkeren Bktfttlle des Haut- 
organs geht dne Blutentlastong innerer Organe parallel. Die 
Wirkung der Luftbäder nähert sich daher im gewissen Maasse der 
der feuchten Abreibungen und der Halbbäder. Was die Bedeutung 
derselben für die uns hier beschäftigenden Leiden anbelangt , so 

beiden Seiten beliebte Verfahren, ein tberapentisches X einerseits als Trftger 
beatinunter Wirkungen dem PnUikam anbndringen, andererseits «eine ?ar> 

wortiirii; an einzelne Arzte monopolistisch zu vergeben und gerade mitTorilalM 
wirtscbaftlich schwache Ärzte zu Ti-ä^ern ihrer Lizenz zu machen.* 
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lasst sidi nicht leugnen, dasB dieselbm für die Abhärtung der 
Hantnerren und Regulierung der Blutverteilung gute Dienste 
zu leisten imstande sind und auch momentan das Wohlbefinden 

häufig fördern. Dauernde Beseitigung eingewurzelter nervöser Be- 
schwerden habe ich jedoch von dem Crebrauche der Luftbäder allein 
nicht boohachton können. 

Neben dem Luftlichtbad wurden in den letzten Jahren auch 
Boff(Milicht- und Glühlichtbäder bei Neurasthenischen in Anwendung 
gezogen. Von dem BoL'enlichthade ist jedoch, wenn überhaupt 
irgend eine, nur eine SuiZü;e>tiv Wirkung zu erwarten. Die .\rnven- 
dung von Glüliliclitbädern kann bei Neurasthenischen ernsthaft nur 
als Unterstützungsmittel bei Entfettungskuren in Betracht kommen 
und erheischt hier grösste Vorsicht: 

X. Mechanotlierapie. 

a) Massage. 

Die Massago urafasst eine Anzahl von Prozeduren, die zumeist 
unter die vier Bezeichnungen: 1. EfHeurage, 2. Massage ä friction, 
3. P^farissage, 4. Tapotement rubriziert werden. Diese firanzösisdien 
termini technici bergen jedoch nichts Geheimmsrolles oder be- 
sonders schwer Ausführbares. Die Manipulationen, die hior in 
Frage stehen, bestehen in sraften oder kräftigen Streichungen mit 
der flachen Hand, Emporheben, Drücken und Kneipen von Haut- 
falten, Ausübung eines tieferen Druckes auf die Weichteile (Haut 
und Muskeln), Krcrreifen der Muskeln, .\bheben derselben von der 
Unterlage und mehr minder kräftiijeni Drücken, Kneten d(!rselben, 
ferner im Beklopfen der zu behandelnden Teile mit einem Finger, 
der ganzen Hand oder einem Instrumente ^) ; endlich in passiven 
Bewegungen der Gelenke. Diese Prosedurm können bei nervösen 
Schwäohezuständen sowohl eine lokale, i. e. auf einen beetimmten 
Körperteil beschränkte, als eine allgemeine Verwendung finden: 

1) Mao bat zu dem Beklopfen (Tapotemeut) maucberlei lostrumente 
▼«rwendet: den BeBBefsebeii PerkatdoiialniBiner, spezi«U konstraierte Per* 
katears (Granvill«)» den Kl emm' Beben MnskelUopfer» an FimdibeiiMtlbe 
befiMtigte Omnmibllle (Oraham). 
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aUgemeiiie Massage. Die lokale HaasagebeliaiidliQg Bast ach mit 

Vorteil verwerten bei SchwSchematandai der Eztnmitüiaii and 
deaRuckens, hysteriadieiiLähmungen, Kontrakt ureu und Arthralgien, 
bei manchen Fonnen von Rückenschmerz, bei Atonie des Darm- 
traktus, nervöser Dyspepsie und bei Kopfeingenoramenheit. Die 
Technik des Verfahrens muss natürhcli der zu behandelnden 
Lokalität sowie der Emi»findlichkeit des Patienten angepasst 
werden. Die Erfolge sind nach meinen Beobachtungen nicht immer 
sehr auffällig, d<M^ in lieleii Fafien recht befriedigeiid. Man kann 
die bkale Massage sehr vorteilhaft auch mit dem Gebranche 
anderer Heilmittel (von BSdem, insbesondere HalbbSdem, Elektiizi- 
föt, Einreibung schmerzlindemder Salben) verbinden. Idi möchte 
hier auch darauf hinweisen, dass die Bedenken, welche von manchen 
Seiten gegen die Massage des Kopfes erhoben wurden, ganz unge- 
rechtfertigt sind. Dipse Prozedur leistet bei Kopfschmerz und 
hartnäckiger Kolifeiiigenommenheit mit und ohne gleichzeitige An- 
wendung des fara'li>rhen Stromes oder von Salben (Mentholsalbe 
insbesondere) häuhg entsciiieden gute Dienste. 

Die allgemeine Massage besteht in der Anwendung der oben 
angefahrtm Mampalationen am ganzen Körper mit Ausnahme des 
Kopfes. Das Verfahren ivird derzeit bei Nenrasihenie and Hystoie 
sowohl als seDwtSadige Behandlnngsmethode, wie in Verbindnng 
mit anderen Heilagentien, insbesondere als Glied der sogenannten 
Mitchell-Playfairschen Kur, angewendet. Die Wirkungen der 
Prozedur sind zum Teil abhängig von der Art. Inttnsität und 
Zeitdauer derselben, zum Teil von der Individualität des Krankon. 
In geeigneten Fällen wird hierdurch u. a. erzielt: ein (iet'ühl all- 
gemeiner Beruhigung und selbst entschiedenen Wohlbehagens. 
Linderung vorhandener Schmerzen, Besserung des Appetits, An- 
regung der Yerdanungstätigkeit, Zunahme des ümfanges nnd der 
Leistnngsfähii^eit der Musknlatar. Anf der anderen Seite hat 
man aber aadi, nnd zwar namentlich bei vorhandenen Erregnngs- 
zuständen, Yerschlimmenmgen beobachtet, und namentlich von 
Psychiatern wurden ungünstige Erfahrungen in dieser Beziehung 
mitgeteilt. Für die Ausführung der allgemeinen Massage sind von 
verschit'denen Autoren spezielle Anweisungen mitgeteilt worden, 
indes ist hiermit im konkreten Falle wenig gedient, da auch bei 
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dieser Prozedur sowohl die Individualität dos Kranken als der 
spezielle Zweck, den man im Auge hat, im vollsten Maasse be- 
rücksichtigt werden muss. Bei sehr reizbaren und heruntei^e- 
kommenen IndiTidiieii Uflrt sich nicht ohne weiteres die Massage 
des ganzen Körpers dnrdiftthren. Man mnss hier sosnsagen in die 
allgemeine Msasage sieh einschleichen, indem man zuerst nnr ein~ 
sefaie Körperteile bearbeitet und ganz sukzessive zur Behandlung 
des ganzen Körpers übergeht. Was nun den therapeutischen Wert 
der allgemeinen Massage anbelangt, so leistet dieses Verfahren als 
Glied der Mitchell- PI aytair'schen Kur nach dem Zeugnisse 
aller Beobachter, welche diese Heilmethode bisher anwandten, un- 
zweifelhaft sehr wertvolle Dienste. Wir werden auf diesen Punkt 
an späterer Stelle zurückkommen. Dagegen muss der Wert der 
Massage als selbständiger Behandlungsmethode als ein ziemlich 
problematischer bezeichnet werden, wenn audi einzelne Beobachter, 
namentlidi bei Hysterie, hiermit Heilungen «reicht haben wollen. 
In manchen von den Fällen, die zu meiner Kenntnis gelangten, 
wurden hierdurch vorübergehend günstige Wirkungen erzielt. In 
der Mehrzahl der Fälle war jedoch das schliessliche Resultat dieser 
Behandlung ein negatives. Auch andere Fachgenossen scheinen, 
soweit ihre Ansichten aus der Literatur ersichtlich sind, der all- 
gemeinen Massage als ausschliesslicher DehandlungsmetUode kein 
hervorragendes Vertrauen entgegen zu bringen. 

Nach den vorliegenden Erfahrungen ist dieselbe bei Er- 
schöpfungszuständen mit höheren Graden Ton Muskelschwäche, 
welche aktive Bewegungen nur in sehr beschränktem Maasse zu- 
lassen, und bei Mangel stärkerer Aufregung am ehesten noch 
indiziert. 

b) Vibrationsbehandlung. 

Auf Charcüt's Anregung wurde vor Jahren von Gilles de 
laTou rette ein heiinartiger, aus Stahlspangen zusammengesetzter 
Apparat hergestellt, welcher dem Konformateur der Hutmacher in 
seiner Konstruktion ähnelt und wie dieser dem Kopfe sich an- 
passen iSsst. Auf dem Helme befindet sich (von demselben natür- 
lich isoEert) ein kleiner Elektromotor, welcher ungefähr 6000 (nach 
anderer Angabe nur 600) Umdrehungen in der Minute macht. 
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Diese venetieii die Metallspangen des Hebnee in gleidimassige 
Vibn^ooen, welehe ridi dem Kopfe mitteilen. Die ZaU and die 
Amplitude dw Vibratioiieii lassen sich dnrdi eine einfache Vor- 
richtung nach Belieben vermehren und vermindern. Der Apparat 
prodnziert ein sanft schnurrendes Geräusch. ^v(■lclH's für die Wir- 
kung des.selben vielleicht nicht ohne Bedeutung ist. Charcot 
war der Ansicht, dass die Vibrationen des Helmes das (iehini 
direkt beeinflussen und eine mächtige sedative Wirkung auszuüben 
imstande sind. Bei Gesunden soll der Apparat in einigen Minuten 
Schlafneigung, bei an Schlaflosigkeit leidenden Neurasthenischen 
eine Abendritramg (Applikation Ton 10 Minaten) einen mh^en 
Schlaf in der betreffenden Nacht herbeifuhren. Anch andere 
nenrastheniscbe Eracbeiniingen (Schwindel, Eopfdrack nnd gemfit- 
liche Depression) sollen durch den Tibrierenden Helm in gOnstiger 
Weise beeinflnsst worden sein. 

Der Charcot*Bche Helm gab Anstoss znr Entwickelang eines 

neuen Zweiges der physikalischen Therapie, der Vibralionstherapie 
oder Vibrationsma.'^sage, der von einzelnen Fabrikanten und Ärzten 
eine solche Bedeutung beigelegt wurde, dass man Spezialiu'^titute 
zur Anwendung des neuen Heilverfahrens gründete. Diese Institute 
scheinen sich nicht lange gehalten zu haben, da ihre Leistungen 
doch zu geringfügig waren. Die Verwertung der Vibrationstiierapie 
hat dagegen allem Anscheine nach zugenommen (wenigstens in der 
anstaltlidien Praxis). Das Listmmentarinm besteht ans einem 
Elektromotor, Shnlidi den in der zabnftrztlichen Praxis gebrauchten 
Apparaten, durch welchen ein biegsames, sahlauchartiges Ansatz- 
stfldc (die biegsame W^elle) in schwächerer oder stärkerer Vibraticm 
▼ersetzt wird. Die Übertragung der Bewegung auf den Körper 
geschieht durch verschieden geformte, kugel-, platten-, knöpf-, 
zaj)feiifürmige Metallteile, die mit dem freien Ende der biegsamen 
Welle in Verbindung gebracht werden. 

Für die uns hier beschäftigenden Leiden kann der Vibrations- 
massage kaum eine andere Bedeutung als der eines Suggestiv- 
mittels beigelegt werde Ji. Die lebhaften und doch zumeist nicht 
unangenehmen Empfindungen, welche die Vibration erregt, sind 
geeignet, bei verschiedenen lokalen Beschwerden die Vorstellung 
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einer Heilwirkung anzuregen. Als physikalisches Agens kann die- 
selbe die manuelle Massage nicht ersetzen. 

c) QyniiMtik (Bewegnngskoren). 

Ungleich mehr Bedeutung als den im Torstehonden erwähnten 
ffleobaaoihwapMitiflolien Vwfabrein mfisaen irir für die Behandlung 

der nervösen Schwächezustände den verschiedenen Arien der Gym- 
nastik — den Bewegungsknren — beimessen. Solche dürften bei 
den in Frage stehenden Leiden ärztlicherseits entschieden mehr 
herange/open \s'erden, als es bisher geschehen ist. Allerdings findet 
die Anwendung derselben in der vis inertiae und schlechten Ge- 
wohnheiten der Patienten häufig bedeutende llindeniisse. Theo- 
retisch erkennt man in den Kreisen unseres gebildeten Publikums 
den Nntsen der Bewegung zwar meist an; von einer genügenden 
praktischen Verwertung der Bewegung als Mittel zur Erhaltung der 
Gesnndheit wie als Heilagens ist man jedoch noch weit entfernt 
Wie ungemein vielfach wird noch immer die Zeit, welche in vor- 
teilhaftester Weise für Leibesübungen verwendet werden könnte, 
TOn gebildeten Männern durch Aufenthalt in Kaffeehäusern, Restau- 
rants und KiK'ipin mit schlechter Luft, von Damen durch über- 
flüssige Besuche, (iesellschaften, geisttötende Roraanlektüre etc. ver- 
geudet, und es lässt sich nicht sagen, dass die Arzte gegen diese 
üblen Gepflogenheiten immer mit dem nötigen ^^achdruck zu Felde 
sidien. 

Von dem Gebrauche einer Bewegungskur kann nur in jenen 
FSXksa die Rede sein, in welchen der Leidende durch seinen Beruf 
oder seine gewohnte Lebensweise sn körperlicher Tätigkeit nidit 
oder nicht in ausreichendem Maasse veranlasst ist. Der Einflnss 
der Leibesübungen auf das Nervensystem ist komplizierter Nattir 
und variiert je nach dem Zustande des Nervensystems und des 
Gesamtorganismus wie nach der Art der Ciymnastik. 

Man kann im allgemeinen indirekte und direkte Wirkungen 
unterscheiden. Indirekt wirkt die Bewegung auf das Nervensystem 
durch den Torteilhaften Einfluss, weldien sie auf den Oesamt- 
organismus ausübt, indem sie die Herztötigkett kräftigt, die Blut- 
Terteilung im Körper reguliert, den Stoffwechsel anregt, die Aus- 
sdieidungen vermehrt und den Appetit und die Tätigkeit des 
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Verdamixigsspparatea steigert. Dass schon diese indirekten Wir- 
knngen in vielen Fällen von eminentem Nutzen sind, ist nahe- 
liegend. Von den direkten Wirkungen möchte ich in erster Linie 

jenen Vorgang nennen, den ich als „Ausgleichung der zen- 
tralen Erregungszustände** bezeichne. Bei sehr vielen Xeur- 
asthenischen und Hysterischen bedingen Beruf, äussere Verhält- 
nisse und Lebensgewohnheiten eine Inanspruchnahme des Gehirns 
durch intellektuelle und oniotionelle Tätigkeit, welche in keinem 
Verhaltnisse zu dem Mausse alltäglicher motorischer Leistungen 
steht. Die notwendige Folge ist, dass im Bereiche der psychischen 
Zentren allmfthlicfa gesteigerte Erregbarkeit und Erregungszustände 
sich entwickeln, wekhe in maonigfiiMshen St<imngen sich äussero 
(Sehlafittapgel, Zustände psychischer Umnilie, erhfihte emotionelle 
Erregbarkeit, Zwangsvorstellungen etc.). Auch von der Sexual- 
sphäre ausgehende Erregungen gewinnen bei der gesteigerten Er- 
regbarkeit der psychischen Zentren häufig eine abnorme Trag- 
weite. 

Körperliche Bewegung, dem vorhandenen Kräftezustand wohl 
angepasst, führt in diesen Fällen zu einem Ausgleich des Erreg- 
barkeitsniTcauB in den Zentralorganen. Sie wirkt direkt beruhigend 
auf die überreizten psychischen Zentren, indem sie die funktionell 
bedingte Hypet&mie derselben beseitigt und durch starken Yer- 
braudi von Kervenkraften in den motorischen Abschnitten des 
Nervensystems die übermässige Entwidcelung von Erregungsarbeit 
in der Sphäre der psychischen Zentren hintanhält. Mit der Herab- 
setzung des Erregbarkeitsniveaus in letzteren geht notwendig eine 
Steigerung der Leistungsfähigkeit in den motorischen Zentren und 
Bahnen einher. Auch in anderer Hinsicht erfährt die rsyche durch 
die Bewegung eine sehr günstige Beeinflussung; der Wille wird ge- 
kräftigt, das Selbstvertrauen gehoben und häufig auch die Aufmerk- 
samkeit von dem vorhandenen Erankheitssustande abgelenkt. Die 
Leibesfibung gestaltet sich derart zu einem nicht zu unterschätzen- 
den Faktor for die psychische Behandlung der uns beschäftigen- 
den Zustände. 

Unter den verschiedenen Att&n der Gymnastik, die Avir hier 
in Betracht ziehen müssen, verdienen in erster Linie die Frei- 
übungen nach der Schreb er 'sehen Methode genannt zu werden. 
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Sie lassen sicli auch bei körperlich wenig leistungsfähigen Indivi- 
duen in (iehrauch ziehen und bilden in vielen Fällen eine wert- 
volle Vorbereitung für die anstrengenderen Übungen. Sehr eher 
hat in seiner Schrift , Arztliche Zimmergymnastik'' eine Reihe von 
Vorschriften ffir zimmergynmastiscbe Übungen zu verschiedenen 
Heilzwecken angegeben, von welohai die meisten bei den nns be- 
schäftigenden Znstitoden Yerwendong finden können (Vorsdirifib 
gegen allgemeine Mnskel- nnd Nervensdi^riUslie, zur Ableitung des 
Blutandranges nnd chronischer Schmerz- und Reizzustande von Kopf 
und Brust, gegen Trägheit der Unterleibsfunktionen etc.). Betreffs 
der Details dieser Vorschriften muss ich auf das Schreber'sche 
Buch verweisen. Die einzelnen gymnastischen Rezepte Schreber's 
enthalten manche meines Krachten.s wertlose Details; jeder Arzt 
ist jedoch in der Lage, diese von den nützlichen Bewegungen zu 
nnterscheiden und, soweit es der Einzelfall erheischt, auch aus 
mehreren Schreber'aohen Rezepten die brandlbaren Elemente zu 
kombinieren^). 

An die Schreber'sche Zimmergymnastik schliessen sich zu- 
nächst die Hantelübungen an, welche sehr viele Variationen ge- 
statten^) und durch das Gewicht der verwendeten Hanteln und 
die Zeitdauer dert bung eine der I.eistnngsfähigkeit des Patienten 
entsprechende Dosierung zulassen. Kine Dosierung der Arbeits- 
leistung gestattet auch der Gärtnerische Ergostat, der jedoch 
nur bestimmte Muskelgruppen zu einer sehr monotonen Tätigkeit 
nötigt und deshalb sich nur wenig empfiehlt. Die verschiedenen 
Zimmertumapparate (Ruder-, Bergsteigeapparato etc.) kSmmi neben 
Frei- nnd Hantelühongoa Verwendung finden. Znr aasschliesdidien 
Benutzung eignen sie sich bei den hier in Betnudit kommenden 
Zuständen nicht. Die schwedische oder Ling'sche Heilgymnastik 
erheischt die Mitwirkung des Arztes oder eines Qehilfen (eines 
„Gymnasten"). Dieselbe mag für die Behandlung mancher hyste- 
rischer Schwächezostände und Lähmungen Vorteile bieten; im 

1) Brauchbar* AnleitmigMi für ZilimiMlgyliuuwtOc lisfimi «ndi die „Hau»* 
gymnastik für GtosiiDde and Krank*** von Angerateiii nnd Eekler nnd 
die »^immergymnastik" von Fromm. 

1) Vgl. Ernst Eiselen's Hantelflbiuigen ftlr Turner und Zimmertnmer. 
3. Aufl. beariMitat von Waaaaaannaderf. Berlui, G. Reiner, 1888. 
LSw«afeld. VodMa« Bebtadhrnf dar HarraiwdiwIdWk 4. Anfl. 8 
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grossen und ganzon ist sie bei nervösen Schwächezuständen ent- 
behrlich, und was von anderer Seite zugunsten ihrer Verwendung 
bei NevrastheDischen angef&hrt wird, kaon ich nicht fär stichhaltig 
erachten. 

Das gewöhnliche (deutsche) Turnen muss dagegen, sofern das- 
selbe mit Maass betrieben und bei demselben weniger auf akro- 

})atische Leistungen als auf gleichmässige Durchübung und Stär» 
kuiit^ der Muskulatur gesehen wird, als eine Art der Beweuungs- 
kur bezeichnet werden, welche in vielen Fällen nachdrückliche 
Emitfclilung verdient; ich habe von demselben besonders bei 
jüngeren kräftigen Individuen oft erfreuliche Erfolge gesehen. 
Auch die in den medikomechaniscben Instituten geübte Zander- 
sehe Haschinengymnastik erweist sidi bei manchen Nenrasthem- 
schen von Nutzen; dass bd Hysterisehen mit dieser BehandlungB> 
methode nicht Tiel auszurichten ist, wird dagegen selbst von einem 
der eifrigsten Apostel dersdben (Nebel) zugestanden. 

Das dem Nervensystem und dem Gesamtorganisrous erfordere 
liehe Maass von Muskeltätigkeit kann auch durch die dem Ver- 
gnügen (oder praktischen Zwecken) dienenden Leibesübungen 
(Schlittschuhlaufen, .lagen, Bergsteigen. Reiten, Rudern, Fechten, 
Velozipedfahren), ebenso aber auch durch gewisse Arbeiten (Holz- 
spalten, Gartenarbeit) und die einfachste und jedermann am leich- 
testen zugängliche Ldbesfibung (Spazierengehen) und ausgedehntere 
M&rsche erreicht werden. Diese Arten der Gymnastik haben fast 
sämtlich noch den grossen Vorteil, dass sie mit dem Genüsse 
firisdier Luft verknüpft sind. Auch ist die Freude, die sie dem 
einigermaassen Geübten bereiten, für leidende Nerven ein sehr 
wohltätiger P'aktor. So zweifellos es nun ist, dass alle diese 
Übungen bei Personen, welche über genügende Körperkraft ver- 
fügen, sich sehr erspriesslich erweisen können, so zweifellos ist es, 
dass dieselben auch schaden, eine bestehende Nervenerschöpfung 
steigern können, wenn sie von zu schwächlichen Individuen unter» 
nommen oder von kräftigen im Übermaass betrieben werden. 

Das mommtane Veignfigen, welches namentUcb mit den Sports- 
fibungen sich verbindet, der törichte Ehrgeiz, es anderen i^eich 
zu tun, und auch irrtümliche Vorstellungen über den Nutzen der 
Körpertätigkeit veranlassen nicht selten Leidende, die Grensen 
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zu überschreiten, innerhalb welcher die Bewegung für sie wohl- 
tätig ist. Der Arzt hat daher die Pflicht, da, wo die in Hede 
stellenden Arten der Leibesübung sich empfehlen, darauf zu 
dringen, dass eine vorsichtige, nur ganz sukzessive die Leistungen 
Steigerade Trainierung vorgenommeii wird und sehr starke Er- 
mfidnngen (namentlich aber häufige starke Ermfidimgen) gänzlich 
vermieden werden. Dabei darf anch nicht unbeachtet bleiben, 
dass die verschiedenen Leibesftbangen in ihrem Heilwert für den 
Einzelfall der hier in Betracht kommenden Leiden durchaus nicht 
gleich stehen und manche Arten der Gymnastik, auch wenn sie 
nicht im Ubermaass kultiviert werden, verschlimmernd auf einzelne 
Krankheitserscheinungen einwirken kilnnen. Die Indikationen für 
die einzelnen Leibesübungen lassen sich nach meinen Erfahrungen 
in folgender Weise formulieren: 

Bei Cerebrasthenie massigen Grades (insbesondere bei Cerebr- 
asthenischen mit hypochondrischer Verstimmung) sind alle Ärtisn 
der Gymnastik verwertbar nnd moss sich die Art der Übung im 
allgemeinen nach der körperlichen Leistungsfähigkeit, den äusseren 
Verhältnissen und den Neigungen des Patienten richten. Nur ist 
bei -Neigung zu Angstzuständ^ von denjenigen Leibesübungen ab- 
zusehen, welche leicht zu gewissen Fährlichkeiten führen oder 
die Vorstellung solcher erregen (T^eiten. Iludern). Bei hoch- 
gradiger Cerebrasthenie ist, wie bereits erwähnt wurde, die Körper- 
bewegung auf kleine Spaziergänge zu beschränken, wenn nicht 
absolute Rabe für nötig erachtet wird. Bei Myelasthenie mit 
deutlicher Schwäche der Beine (speziell dar sogenannten pseudo- 
ataktiscJien Form dersdben) sind anstreogmdere Übungen jeder 
Art im sllf^meinen zu meiden. Uässige Spazi«|^li^ nnd 2ämmerr 
gymnastik nach Schreb er'scher Vorschrift sind hier fast aus- 
sdkliesslich am Platze. Die rhachialgische Form der Myelasthenie 
(Spinal irritation) ohne Beinschwäche bildet dagegen keine Kontra- 
indikation gegen die Übungen, welche gi'össeren Kiaftaufwand 
erheischen. Ich habe in manchen dieser Fälle gefunden, dass 
stärkere Fusstouren, ^ elozijjediahren, Bergsteigen etc. entschieden 
günstig wirkten. 

Für die an nervöser Herssdiwädie Leidenden eignen sich in 
erster Linie diejenigen Exer^tien, weldie eine gewisse Abstufung 

»♦ 
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gestatten, Spazierengehen und Fusspartien, die S ehr eb er sehe 
Zimmergymnastik, Hantelübungen, Bergsteigen, (i artenarbeit, auch 
die Zander'sche Maschinellgymnastik. Die Übungen, welche 
unter UmstftndaDi vraiptemi m Aufregungen fBbren (Beitm, 
Rudern), ebenso Schwimmen sind denselben za widerraten. Bd 
manchen dieser Patienten tat der Arzt gat, anftaglioih wenigstens 
die Übnngen, welche er yerordnet, in seiner Gegenwart vornehmen 
m lassen, damit er in der Lage ist, den Eintluss derselben auf 
das Herz zu kontrollieren und dem Patienten jede Ängstlichkeit 
bezüglich deren Wirkung zu nehmen. Bei sexueller Neurasthenie 
mit Neigung zu übermässigen Pollutionen und Spermatorrhoe kann 
sowohl Kelten als Velozipedfahren ungünstige Folgen nach sich 
ziehen, während andere Leibesübungen (Zimmergjmnastik, Turnen, 
Schwimmen, Fusstouren etc.) von günstiger Wirkung sind. Wo 
die Erscheinungen der sexuellen SchwSche sich mit myelastheni- 
soiher SchwSche der Beine vergesellschaften, sind jedoöh die an« 
strengendersn Exerritien flberhanpt zu mdden, das gleiehe gilt 
für alle Fälle, in welchen Allgemeinemährung und Kräftezustand 
ungünstig sind. Auch bei der nervösen Dyspepsie, welche Folge 
geistiger ( berbürdung ist, sind Leibesübungen nur in sehr be- 
scheidenem Umfange zu c:estatten. Ich habe manchen über- 
arbeiteten Neurasthenischeii gesehen, welcher durch zu reichliche 
Bewegung seinen geringen Appetit nicht bessert«, sondern ganz 
appetitlos wurde. Wo es sieb um Bekämpfung habitueller Obsti- 
pation handelt, leistet Zimmei^ymnastik (nach Sehr eher) oft 
recht gute Dienste, viel weniger die einfache Bewegung im Freien, 
Ton welcher sich Ärzte und Patienten sehr h&ufig grosse Dinge er* 
warten. Von den anstrengenderen Art«! der Gymnastik sind 
Tomen, Beiten, Bndem und Schwimmen gegen die Obstipation 
besonders wirksam; natürlich dürfen diese Übungen nur heran- 
gezogen werden, wenn keine Kontraindikation durch den übrigen 
Zustand des Patienten gegeben ist. 

Für den (iebrauch der Gymnastik bei Hysterischen gelten im 
wesentlichen die gleichen Grundsätze wie für die Neurastheni- 
sehen. Wo es sich um Beseitigung Ton SchirilchezostSnden und 
Lahmungen der Glieder handelt, welch letztere bei Hysterischen 
gewöhnlich unvoUständig sind und noch gewisse Bewegungen zu- 
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lassen, wird der Arzt anfänglidi jedenfalls die Übungen, detea 
Ansffibnmg dem Kranken möglich ist, unter seiner Leitu^ tof> 

nehmen lassen; dabei müssen die verlangten Tieistungen unter 
wohlwollendem, aber energischem Zuspruch sachte und systematisch 
gestei|zert und der Kranke auf jeden Fortschritt sofort aufmerk- 
sam gemacht werden. Bei Lähmunjzen der Arme kann man nach 
Charcüt's Vorschlag ein Dynamometer verwenden, an welchem 
der Patient' wenn möglich einen von Tag zu Tag steigenden Aus- 
schlag ersielen soll. 

XI. Psychisclie Beliandluiig. 

a) Psychische Ailgemembehandlung. 

Man darf es wohl als einen fundamentalen Fortschritt er- 
achten, dass heutzutage die Erkenntnis von der Möglichkeit und 
selbst Notwendigkeit einer seelischen üchandlung hei neurastheni- 
schen und hysterischen Zustanden iiberall in den ärztlichen Kreisen 
Eingang gefunden hat. Wir hatten im Yorhergeheoden bereits 
Veranlassung, eine fieihe von Massnahmen zu'erwfihnen, die in 
dieses Gebiet einsdilagen, und auf die wir hier nur mehr zu ver- 
weisen brauchen: Das Verbot geistiger Überanstrengung, die Ab- 
haltung ungünstig wirkender gemütlicher £rr^(ungen, die Not- 
wendigkeit der Entfernung der Kranken aus ihrer gewohnten 
Umgehung (Isolierung) in gewissen Fällen, die Fürsorge für ge- 
eignete und dem Kraftezustande angepasste geistige und körper- 
liche Beschüftitrung. Auch die Eheschiiessung, sofern man damit 
einen Heilzweck verfolgt, gehört wenigstens teilweise in dieses Ge- 
biet. Bei den genannten Massnahmen handelt es sidi im woam^ 
liehen um Femhaltung Ton Schädlichkeiten, also um eine Art 
negativer Behandlung. Wir sind jedoch in der Lage, auch in 
positiver Weise diePi^che des Kranken in einer unserem Heil» 
bestreben dienenden Weise zu beeinflussen. Von den Mitteln, die 
sich uns zu diesem Zwecke darbieten, wollen wir hier die Auf- 
klärung des Leidenden über seinen Zustand zunächst in Be- 
tracht ziehen. Der Wert dieses Momentes wird nur von dem- 
jenigen richtig gewürdigt werden, der berücksichtigt, welch' mäch- 
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iigGu Einfluss Befürchtungen sowohl auf die £mze1symptoine, wiQ 
auf den Gesamtzustand bei sehr vielen der uns beschäftigenden 
Leiden äussern. Was die Kranken quält und belästigt, was ihnen 
Lebensmut und Lebensfreude nimmt, ist ungemein häutig nicht der 
Komplex nfrvöser Stüiungen, mit dem sie behaftet sind, sondern 
die Deutung, die sie daran knüpfen, die Kette von Sorgen und 
Beimrtihiguiigen, die lüerdnrdi in ihnen .nnt«^lten wird. Bald ist 
es die Idee, von einem unheilbaren Himleiden oder geistiger Stöning 
bedroht zu sein, bald die Besorgnis, an beginnender Büdcenmarksr 
schwtndsncht za laborieren, bald die Furcht vor Schlaganfällen, die 
dem Kranken das Leben erschwert. Und selbst da, wo keinerlei 
Befürchtungen bezüglich irgend einer bestimmten Erkrankung be- 
stellen, sehen wir nicht selten, dass der Leidende seinen Zustand 
für viel bedenklicher erachtet, als der • Tatbestand rechtfertigt, 
dass er ohne zureichenden Grund die Iloflnung auf (ienesung und 
Wiedererlangung seiner früheren Genuss- und Arbeitsfähigkeit 
aufgibt Die Avfklärang, die wir üi solchen Fällen geben können, 
hat, wenn sie in richtiger Wase geboten wird, den gewiss nicht 
sa unterschätzenden Erfolg, dass sie die KrankheitBenohdniingen 
anf ihre nrspränf^idie, dnrdi die Yerfindernngen im Nenrenqrstem 
bedingte Gestaltung und Intensität zurückfahrt, dass sie mit den 
Befürchtungen auch alles das beseitigt, was die erregte Phantasie 
des Leidenden zur Verstärkung und Ausbreitung der Störungen 
beigetragen hat. Und nicht bloss dies. Der Zustand der in Rede 
stehenden Krankun ist bekanntlich ein sehr wechselnder. Die Auf- 
klärung, die wir geben, ist nicht bloss ein Mittel zu augenblick- 
licher Beruhigung, sie ist auch eine Waffe für die Zukunft im 
Kampfe gegen die vielgestaltigen Äusserungen des Leidens. Denn 
weiss der Kranke einmal, was bei ihm vorhanden ist, ist er nnter- 
ricbtet von dem möglichen Wechsel der Sympttmie, so wird er 
auch neu auftretenden Erscheinnngen gegenüber seine Gemüts- 
ruhe wahren. Daimt indes die Aufklärung ihre Wirkung nicht 
verfehle, ist verschiedenes nötig. Sie muss zunächst zur Grund- 
lage eine eingehende Untersuchung des Kranken haben. Nur hier- 
durch können wir den Leidenden überzeugen, dass wir seine Klagen 
ernst nehmen, und dass unser Urteil über seinen Zustand eine 
zuverlässige Basis besitzt. Sodann muss die Erklärung mit dem 



Digitized by Google 



Flsydiisclie AUg«in«iiib»baiidlniif|. 



U9 



dar Sache enteprechmden Ernste und in einer dem Verständnisse 
des Kranken angepassten Weise erfolgen. Den Kranken, der 

sich in Klagm erschöpft, wie es leider heutzutage noch 
öfters geschieht, einfach auszulachen und im Hinweise 
auf sein blühendes Aussehen zu verspotten, oder ihm zu 
sagen, dass ihm nichts fehle, und dass seine Klagen auf 
Einbildung beruhen, weil sich kein organisches Leiden 
bei demselben nachweisen lässt, derartiges Vorgehen er- 
zeugt meist nicht einmal vornbergehende und niemals 
dauernde Bernhigung, wohl aber häufig Misstrauen und 
Geringschätzung oder Verbitterang gegenüber dem ärzt- 
lichen Stande. Es muss vor allem dem Kranken zugegeben 
werden, dass bei ihm ein Leiden vor! inden ist. Gebildete Kranke 
sind heutzutage zumeist mit dem Unterschiede zwischen sogenannten 
ortraiiischen und funktionellen Nervenleiden vertraut; für solche 
genügt die \ ersicherung. dass es sich lediglich um eine von den 
letzteren Erkrankungen handelt, wobei natürlich die günstigere 
Stellung letzterer in bezug auf die Möglichkeit einer Heilung oder 
Besserung zu. betonen ist. Ungebildeten Kranken gegenüber hat 
man hior oft einen schwereren Standpunkt, indes gelingt es auch 
hier zumeist, durch passende lUasteiening eine sachgemäase Be- 
urteilung des Zustandes anzubahnen. Mit der Information über 
die Art des vorhandenen Leidens ist indes in den meisten Fällen 
dem Kranken nicht völlig gedient. Es muss demselben auch die 
Quelle der Nervenzerrüttung in seinem Falle bezeichnet werden; 
erst hierdurch wird ein wirkliches Verständnis für das Leiden und 
die Möglichkeit der Meidung der in Betracht konuncnden Schäd- 
lichkeiten herbeigeführt, zugleich aber auch dem Patienten Ge- 
wissheit gegeben, dass der Arzt seinen Znstand riditig beurteilt. 
Dass die Persönlichkeit des Arztes, das Maass des Vertrauens, 
welches demselben von dem Kranken entgegengebracht wird, für 
den Einflnss der Erklärung auf das Gemüt und damit auch auf 
den Zustand des Leidenden mit bestimmend ist, bin ich weit ent- 
fernt, in Abrede zu stellen. Es ist auch naheliegend, dass man 
dem Urteile des Arztes, der grössere Erfahrung auf dem betreffen- 
den Krankheitsgebiete besitzt, mehr (iewicht beimisst, als dem des 
in dieser Hinsicht minder versierten allgemeinen Praktikers. Bei 
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vielen Kranken ist jedoch das Bevrusstsein, dass sie mit einem 
Leiden behaftet sind, welches der Heilung oder wenigstens entr> 
schiedener Besserung znpänglich ist, durch Versicherungen allein 
auf difi Dauor nicht aufrecht zu erhalten Tatsachen sind auch 
für Kranke immer bessere Argumente als Worte. Jede Verord- 
nung, jede therapeutische Massnahme, die in irgend einer Be- 
ziehung Besserung des Zustandes herbeiführt, hält das Vertrauen 
in den Ansspmch des Arztes aufiredit, erfüllt den Leidenden mit 
wohH&tiger Hoffnung nnd w>rkt daher anch in psychischer Be> 
ziehnng als Heilmittel. 1/^ 



Neben der Aufklärung über den vorhandpnen Krankheits- 
zusiand bietet sich als weitere positive Aufgabe für den Arzt eine 
Art erzieherlicher Beeinflussung des Kranken. Diese muss darauf 
hinzielen, dass das Verhalten des Kranken gegenüber der Aussen- 
welt, sein ganzes Tun und Lassen, sowie seine Auffassung der 
wechselnden Äusserungen seines Leidens in einem richtigen, ver- 
nünftigen Verhältnisse zu seinem Zustande sieh befinden. Krank 
za sein, nicht mehr an den Genüssen des Lebens wie Andere teil- 
nehmen zu kdnn«i, dünkt Vielen ein Geschick, das. sich nur er^ 
tragen lasst, wenn die nähere und entferntere Umgebung in un- 
begrenzter Weise ihre Teilnahme bekundet. Und sie wird za 
dieser Teilnahme zum Teil von seifen der Kranken durch Klagen 
gezwungen, die ganz ausser Verhältnis zu dem vorhandenen Leiden 
stehen. In solclien Füllen, d. h. solchen immerfort in Lamentos 
sich ergehenden, ihre Beschwerden über jedes gerechte Maass 
hinaus taxierenden Latienten gegenüber zeigt sich oft der Hinweis 
auf Personen, die durch wirklich schwere Erkrankungen heim- 
gesucht sind und ihr Geschick mit Buhe ertragen, von entschie- 
dener Wirkung. Es ist den Betreffenden einerseits ein Trost, zu 
sehen, dass es auch noch schlimmere Leiden gibt als das ihre, 
andererseits kimimt ihnen der beschämende Abstand ihres Ver- 
haltens von dem schwerer Heimgesuchter in sehr nützlicher Weise 
zum Bewusstsein. Daneben muss natürlich die Notwendigkeit der 
Selbstbeherrschung betont, die Aufbietung der vollen Willenskraft 
gegen die Neigung zu übertriebener Ängstlichkeit, gegen die Ten- 
denz, sich von dem Leiden beherrschen zu lassen, beansprucht 
werden. Unsere Teilnahme für den Kranken darf uns daher auch 
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nie dazu yerleiteo, demselbeik irgend eine Tätigkeit oder Knr- 
maaBsnahme zu erlassen, welche sein Zustand wheisoht. Er raass 

Iprnen, um den Zweck, die Genesung, zu erreichen, auch das 
Mittel nicht zu scheuen, selbst wenn dasselbe lästig und ungewohnt 
ist. In dieser Beziehung besitzen wir namentlich in der Hydro- 
therapie ein höchst schätzbares Mittel, die Willenskraft des Kranken 
zur Ertragung geringeren Ungemaches anzuregen. Es ist für viele 
Personen schon eine Leistung, des Morgens um 6 Uhr sich dem 
wannen Bette zu entreiasen, noch grösser aber die Tat, ach nn- 
mittelbor aus der BettwSrme kommend mit einem feuchten, kalten 
Tuche umhüllen zu lassen. Der erste Eindruck ist hier ja kein 
sehr angenehmer; die Gewöhnung an das Auslnilten dieser unan- 
genehmen Einwirkung fördert den Mut und die Ausdauer auch in 
anderen Richtungen und gewährt dem Kranken ein grösseres Selbst- 
vertrauen. Wo indes die Scheu vor geringem Weh. die über- 
triebene; Angst vor Verschlimmerungen, die Neigung zur eiuUosen 
Klage durch freundlichen Zuspruch, sowie durch Hinweis auf andere 
Kranken nicht zu beseitigen ist, da erweist sich oft ein etwas 
derberes Anfassen von guter Wirkung. Hier ist unter Umständen 
eneaqgische Zurechtweisung, das ungeschminkte Vorhalten der Er- 
bärmlichkeit dieses Gebidirens und der Verachtung, die dasselbe 
jedem Vernünftigen einflössen muss, am Platze. Ich habe nament- 
lich jenen Neurasthenikern, die bei verhältnismässig geringen Be- 
schwerden sich zu Lebensverwünschungen oder Selbstraordideen 
hinreissen Hessen, in dieser Beziehung meine Meinung niemals vor- 
enthalten und in der Kegel mit gutem Erfolge. 

Einen weiteren psychisch wichtigen Faktor bildet die ärztliche 
Regulierung der Lebensweise. Bei den vielen wegen ihres Zu- 
standes ängstlichen und deshalb fortwährend in Zweifeln über das 
zu Unternehmende befangenen Kranken wird eine wohltätige B&* 
ruhigung des Gemütes und hiennit auch eine Erleichterung des 
ganzen Zustandes dadurch erreicht, dass man ihnen über die ganze 
Lebensführung, die .\uswahl und Menge der Speisen und Getränke, 
die Art und Dauer der Beschäftigung, die körperliche Bewegung, 
passende Zerstreuungen, die Zeit des Zubettegehens und Auf- 
stehens usw. genaue Vurschi iftengibt. In ganz besonderem Maasse er- 
lieischen aber diese detaiiierte Direktion die Hysterischen und mit 
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hflaralditarer Nefurasthenie Behafteten, bei welchen höhere Grade von 
Abnlie einen hervorstechenden Zug des psychischen Verhaltens bilden. 
Die Fürsorge des Arztes darf sich jedoch bei diesen Kranken nicht 

auf das Geben theoretischer Weisungen bescliränken, deren Aus- 
führung allzu leicht an der vorhandenen Abulie scheitert. Der 
Arzt rauss hier zum Teil direkt die Kranken zur Folgeleistunii; 
gegenüber seinen Anordnungen mit dem nötigen Nachdruck an- 
halten, zum Teil durch die Umgebung oder zuverlässiges Pflege- 
personal sich der Folgeleistang versicheni. 

Glücklicherweise haben wir es keineswegs lediglich mit allzu 
fingstlichen, zu Übertreibung neigenden und tnllenfBchwaehen 
Kranken zu tun. Nicht wenige Kranke, und zwar Frauen eben-^ 
sowohl als Männer, haben ihren Zustand durch rastlose Tätigkeit, 
durch selbstloseste Hingabe an die Anforderungen ihrer Stellung; 
ihres Berufes sich zugezogen und sind auch dann, wenn bereits 
die Zeichen der Erschöpfung des Nervensystems in deutlichster 
Weise gegeben sind, nicht zu einem Aufgeben oder einer Be- 
schränkung der antreibenden Tätigkeit zu bewegen. I'>lirgeiz. 
Pfliclitgefühl, Eltern- und (iattcnlu-be sind eben Triebfedern, deren 
Wirksamkeit nicht mit der Leistungsfähigkeit des Nervensystems 
ohne weiteres nachlässt. In solchen Fällen haben wir es natür- 
lieh nicht nötig, auf Übung der Willenstatigkeit hinzuwirkm; wir 
müssen vielmehr der hier offenbar übermächtigen Willensenergie 
Zügel anlegen, indem wir dem Leidenden die verdorblichen Folgen 
eines Fortfahrens in seinen bisherigen Lebensgewohiiheiten dar- 
legen. Es ist zu diesem Behüte nicht erforderlich und nicht 
wünschenswert, die Farben besonders schwarz aufzutragen, da dies 
leicht eine hotl'nungslose Stimmung erzeugt und solche die Sach- 
lage noch verschlechtert. 

Von manchen Seiten wurde versucht, die Erfahrung, die 
man gelegentlich machte, dass durch heftige Gemütserregungen, 
Sclireck, Zorn, .\ngst, einzelne hysterische Erscheinungen unter- 
drückt oder eine Änderung des Gesami/.usiundes zum Besseren 
angebahnt wurde, in der Therapie der Hysterie zu verwerteni 
Man hat in diesem Sinne namentlich plötzliche kalte Übergiessungeü 
bei hystonsdien Anf&Uen verwendet, mitunter mit Erfolg, oder 
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andi die ' Eranken nur mit dieser Prozedur oder anderen pein- 
lichen Eingriffen, insbesondere mit scshmerzhaften Operationen, be- 
droht, und wo dies nicht ausreichte, auch scheinbar schwere 

Operationen ausgeführt. Hierdurch wurden allerdings in manchen 
Fällen einzelne besonders hervortretende hysterische Symi)tome 
(insbesondere Krampfanfälle) beseitigt oder gebessert. Eine wirk- 
liche Heilung der Krankheit, d. h. eine Tilgung der hysterischen 
Konstitution ist jedoch auf diesem Wege allein nie möglich. Dass 
heftige psychische Erregungen ebensowohl als intenst^e Schmerz- 
reize hemmend anf die explosiven motorischen Tendenzen, die 
ausser Band nnd Band geratene Reflextäti^eit Hysterisdier wirken 
können, ist zweifellos. Allein der momentanen Hemmung können 
spätei- s^kere motorische Entladungen oder äquivalente Er- 
scheinungen anderer Art folgen. Der Effekt solch' gewaltsamer 
Einwirkungen ist überhaupt nie genauer zu bestimmen. Berück- 
sichtigt man diesen I instand, so wird man im allgemeinen wenig- 
stens von der Verwertung peinlicher seelischer Erschütterungen 
und intensiver Schmerzreize bei den in l*'rage stehenden Kranken 
absehen. Die Herbeifahrnng freudiger Erregungen ist dagegen, 
wo immer sich hierzu ein Weg bietet, anzustreben. Die Freude, 
die ja oft nur als Kontrastwirkung infolge der Beseitigung schmo'z- 
lieber Gefühle auftritt, ist eine Medizin von unschätzbarem Werte 
für Nervenerschöpfte. Ihr Einfluss ist um SO grosser, je mehr 
das Leiden durch Gemütsbewegungen entgegengesetzter Art be- 
dingt war. So bewirkt die Erfüllung längst geliegter, heisser 
Wünsche, die Befriedigung von Leidenschaften, wie geheimer Liebe, 
brennenden Ehrgeizes etc., mitunter geradezu wunderbare Wand- 
lungen in dem Beiinden. Der günstige Eintiuss der Freude muss 
daher so weit als tunlidi hei jeder Art von Behandlung in BftdE-> 
sieht gezogen, es muss den Wünschen des Kranken jedes zulässige 
Entgegenkommen gezeigt werden. Wer f&r das Gebirge schwärmt) 
wird hier eher gesunden als an einem andoren minder sympathi-: 
sehen Aufenthaltsorte, und es wird nicht ratsam sein, einen solchen 
Patienten z. B. an die See zu schicken. Wer ein Freund heiterer 
Gesellschaft ist, dem soll solche ohne dringende Veranlassung nicht 
entzogen werden. Es ist daher auch sehr nützlich, den Kranken 
auf etwaige Fortschritte in seinem Betinden von Zeit zu Zeit auf- 
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merksam zu machen. Die Freude an dem berate Erreichten 
fördert die Oenesong ganz weaentlich. 

b) Symptomatische Psychotherapie ohne Hypnose (öuggestivbehand- 

liing im Wachen). 

Was wir im \'or^;teh('iiden darlegten, kann als psychische All- 
gemeinbehandlung bezeichnet werden. Die betreffenden psychischen 
Einwirkungen richten sich wenigstens in der Hauptsache gegen 
den ganzen Krankhatszustand, nicht direkt gegen dnzehie Sym- 
ptome. Wir sind abeor anch in der Lage, einzelne Krankheiteer- 
scheinnngen dir^ auf psychisdiein za beeinflussen, ta nnl- 
dern und anch ganz zu beseitigen, also eine symptomatische Psycho- 
therapie zu üben. Diese erweist sich in erster Linie bei jenen 
Krankheitsymptomen, welche psychischen Urspninjfs sind, wenn 
auch keineswegs ausschhesslich bei solchen erfolgreich und leistet 
daher im Bereiclie der Hysterie ungleich mehr als dem der Neur- 
asthenie. Das Wesentliche und allein Wirksame bei dieser Be- 
handlung ist, dass wir die Yorstdlnng (Suggestion) der Heilung, 
des Schwindens des in Betracht kommenden Symptomes bei dem 
Kranken möglichst lebhaft und nadihaltig herrormfen. Dies kann 
sowohl in dem normalen wachen Zustande des Individuums als in 
einem artifiziell erzeugten psychischen Zustande, der Hypnose, ge- 
schehen. Mit der hypnotisch-suggestiven Therapie werden wir uns 
an späterer Stolle des Näheren befassen: hier wollen wir nur die 
verschiedenen Arten suggestiver Behandlung im Wachzustande in 
kurzem erörtern. 

Die N orstellung der iieilung, des Schwindens einer vorhan- 
denen Krankheitserscheinung kann Mif Torschiedene Weise bei 
dem zn Behandelnden erweckt (demselbmi suggeriert) werden. 

a) Durch das blosse Wort, die mündliche Versicherong, dass 
die betreffende Störung nicht mehr vorhanden ist, oder duidi die 
Ankündigung, dass dieselbe innerhalb einer gewissen Zeit ver- 
schwinden werde oder müsse, in manchen Fällen auch durch Be- 
fehle, welche zu einer bis dahin für unmöglich gehaltenen Leistung 
auffordern. Die angeführten psychischen blinwirkungen lassen sich, 
vienn hei dem Patienten der erforderliche (irad von Gläubigkeit 
— Suggestibilitüt — vorhanden ist, bei einer Reihe neurastheni- 
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scher oder liysterischer Zufälle mit Erfolg verwerten. So ist es 
mir öfters gelungen, to])o{)hobische Neurasthenische, welche längere 
Zeit schon nicht mehr allein auszugehen imstande waren, durch 
die en^rgiaclie Veraicheraiig, dass sie fiberall hin allein gehen 
konnten, nnd dass ihnen dabei nicht das geringste znstossen werde, 
dahinzubringen, dass sie ohne Anstand wieder atlon ausgehen 
konnten. Es ist mir ferner gelungen, intensiven Schlundkrampf, 
weteber das Schlnoken verhinderte, durch die energische Versiche- 
rung: ..Sie können schlucken", hysterisclien Trismus durch die Ver- 
sicherung: „Sie können den Mund ötinen", wenigstens zeitweilig 
zu beseitigen, ebenso fand ich die enertjische Versicherung: ^.Sie 
können" bei manchen hysterischen Lähmungen und Schwächezu- 
ständen (hysterischer Aphonie z. B.) von Nutzen. Durch Zureden 
lassen sich auch die hysterischen Anfölle z. T. beeinflussen. Bern« 
heim berichtet, dass es ihm in den meisten Fallen gelingt, durch 
entsprechende Bemerkungen: i,Niin ist es zn Snde, der Anfall 
bricht ab, wachen Sie anf, oder durch an die Umgebung ge- 
richtete Äusserungen : „Sie worden sehen, wie sie gleich aufwachen 
wird", hysterische Anfälle sofort oder in einigen Minuten zum Still- 
stande zu brinjK'U. Auch die Sekundiirür/.te und Krankonschwostcrn 
der lie ruhe im sehen Klinik sollen sich mit Erfolg des gleichen 
Verfahrens bedienen. 

r.eider erweisen sich - ich habe dies schon an andeioui Orte') 
erwähnt — die Hysterischen während ihrer Anfälle nicht überall 
in dem Maasse der verbalen Suggestion zugänglich wie in Nancy; 
h&ii% erzielt man statt einer Unterbrechung der Attaqne nur 
Toräbergehende Bemhigun^ Dennoch empfiehlt sich das Bern- 
heim'sche Verfahren wegen seiner Einfachheit und Harmlosigkeit 
bei hysterisdien Anfällen immer in erster Linie. Die Ankündigung, 
dass eine vorhandene Störung alsbald weichen werde, hat begreif- 
licherweise am meisten Aussichten auf Erfolg bei Symptomen, die 
gewöhnlich von transitorischem Charakter sind (Schmerzen, Tremor, 
Zuckungen etc.i. Das Schwinden einer seit längerer Zeit bestehen- 
den Krankheitserscheirumg für einen bestimmten (näheren oder ent- 
fernteren) Termin anzukündigen, ist immer eine sehr unsichere 

1) Psth. o. ThMr. dw li«on«Ui«iie nnd Hysterie 8. 58& 
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Sache und empfiehlt sich für den ärztlichen Praktiker wenig, wenn 
auch duich diesen Modus procedeudi in manchen Fällen (nument- 
Uch TOB Gharktaneii) nastnitig HeilreBaltate herbeigeführt vorden 
sind. Auch die Befehlsform der Heilsi^gestioD ist bei länger be- 
stehenden Leiden ein sehr unsicheres und riskierles Yoigehen nnd 
dämm wohl nur in ganz vereinzelten Fällen ratsam. Zwar ist es 
öfters gelungen, bettlägerige Hysterische mit Lähmung der Beine 
dadurch, dass man sie ohne weiteres aus dem Bette nahm, auf 
die Füsse stellte und ihnen den Befehl erteilte, nunmehr zu gehen, 
von ihrer Lähmung zu befreien. Allein der Versuch . derartige 
Wunderkuren zu vollbringen, ist. wenn er ohne entsprechende Vor- 
bereitung unternommen wird, nicht viel besser als ein Glücksspiel. 
Anch der Aizt von grösster Autorität ist keinesw^ sidiur, bei 
dem Patienten sofort jenen Qrad von Snggestibilität zu finden, 
weldier seinem Worte Erfolg yerschafft Bleibt die erwartete Wir- 
kang aus, so bnsst der Arzt gewöhnlich das Vertrauen des Patient^ 
so^eich ein ; hiermit verliert er auch die Möglichkeit, auf anderem 
W^e dem Patienten sich nützlich zu erweisen. Jedenfalls emp- 
fiehlt es sich daher, den Kranken, bei welchem man mit dem Im- 
perativ vorgehen will, für die .Annahme dieser Art von Heilsug- 
gestion vorher durch geeignete ]isy einsehe Einwirkungen zu prä- 
parieren, wenn auch hierdurch ein Erioig noch keineswegs gesichert 
wird*). 

Die Beeinflussung durch das Wort (verbale Suggestion) spielt 
awdi eine grosse Bolle bei der in den Glaobens- (oder Gebet-) 
Heilanstalten der Schweiz, Englands nnd anderer Länder geübten 
Behandlung. Es wird dort bei dem Kranken durch Gebete, Vor- 
träge, biblische Stunden nnd andere Massnahmen die Vorstellung 
in sehr lebli alter Weise erregt, dass ihm die Heilnng bevorstehe, 
oder bei ihm bereits eingetreten sei'). 



Charcot bemerkte schon, dass map den Arzt nicht genug warnen 
kenn«, aelbet bei nosweifelhafleD psycbiedieo LShmangen die Bolle eines 
Thaumatorgen zu Übernehmen, da der Erfolg eines Befehles «bgewheD TOD 
dem Hereiclie der Hypnose nicht zu berechnen sei. 

'•i) Wie energisch dabei mitunter vorgegangen wird, erhellt aus einer Mit- 
teUong aber EnigoiMe ia einer VemunmlaDg von Olaabeniheilem: .Niemala 
werde iob die lieltig« Avfregmig Tergmsen, welche bei einer der Versamm- 
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Die Beseitigung von Krankheitsersciieiimngen durch rein ver- 
bale Heilsup!rt'Stion im wachen Zustande setzt einen Grad von 
Gläubigkeit voraus, welchen wir bei nicht sehr vielen Menschen 
finden. In der Mehrzahl der FSUe mfk diese Suggestion eine Beihe 
Ton Gegenvorstellnngen hervor; dnrdi welche deren Annahme und 
Wirksamkeit verhindert wird. Deshalb sind wir zumeist genötigt, 
die Vorstellong der Heilung durch ein assoziatives Vehikel in den 
geistigen Organismus des Kranken einzuführen, ein Vehikel, welches 
das Haften und Unbekämpftbleiben dieser Vorstellung in gewissem 
Maasse sicliert oder wenigstens erwarten lässt. Es geschieht dies, 
indem wir Mittel in Anwendung ziehen, welche den Kranken all- 
gemein als Heilmittel bekannt sind oder im speziellen Falle als 
solche betrachtet werden. Das beniitzte Mittel braucht durch seine 
chemischen oder physikalisdien Eigensdialten keine Wirkung auf 
das zu bddlmpfende Symptom auszuüben, seine Beschaffenheit ist 
überhaupt nebensächlich, sofern es nur geeignet ist, bei dem Kranken 
die Erwartung einer Heilwirkung herrorzumfen, resp. die in dieser 
Richtung gegebene ärztliche Suggestion zu unterstützen (larvierte, 
maskierte, materielle Suggestion). Es kann daher auch 
ein zufallig und nicht in therapeutischer Absicht angewandtes 
Mittel unter rmstiinden einen Heilerfolg herbeiführen. So erzählt 
bobern he im von einem mit Zungenlähmung boluitieteii Kranken, 
dessen Arzt nach vielen vergeblichen Bemühungen, die Lähmung 
zu beseitigen, ein neues Instrument seiner Erfindung versuchen 
wollte, zuvor jedoch ein Thermometer in den Mund einführte. Der 
Kranke glaubte, dass dieses das heilbringende Instroment sei, und 
war einige Minutm nach der Einfuhrung von seiner Lfihmung 
befreit. Da die grosse Mehrzahl der Menschen an die Heilkraft 
von Medikamentmi glaubt, so liegt es nahe, dass sehr häufig die 
Heilsuggestion in medikamentöser Form gegeben wird. Die Wir- 

Inogen von Major l\ erregt wurde, als er und einige Helfer auB einer (ilaubens- 
hdlaiuitalt mnen P«ti«ifceiii amataodra and ilia im Namen des Heirn salbten, 

sie riefen vereint mit lauter Stimme: „Er iat geheilt, er ist geheilt! Ich glaube 
es, ich j^'liuitie es!* und sie suchten den Kranken dazu zu bewegen, in ihr 
Jauchzen einzustimmen und zu sagen: „Ich bin guheilt, ich glaube es!"** 
(Glaabenäheilnng von A. T. Shofieldy dsntesk von GfKfin Slisabeth 
Groben. 8. 1S8.) 
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kungen, welche durch Brotpillen, Aqua colorata. Milchzuckerpulver, 
homöopathische und Matt einsehe Tinkturen und Kügelchen in 
maDohen Fänen erreicht werden , sind bekaant. Ebenso köimeii 
taerHcb, in Form Ton Emreibimgen, Pflastern, Überschlagen etc. 
angewandte Mittel und sobkatane Injektion Ton Aq. dest. oder 
indifferenten Lösungen in geeigneten Fällen gate Dienste leisten. 
Natürlich kommt es auch und zwar nicht selten vor, dass Ärzte 
in dem Glauben an die physiologische Wirksamkeit eines Mittels 
dasselbe darreichen, während dasselbe in den betreffenden Fallen, 
wenn überhaupt, nur auf suggestivem Wege nützt. 

Die Gruppe der physikalischen Heilmittel liefert uns ebenfalls 
sehr geeignete, oft sogar viel brauchbarere Vehikel für die thera- 
peutische Suggestkn als die Ap<^eke. Dam kommt in Beteadit» 
dass viele Gebildete sn den physikaJischen Agentien (den sogenannten 
Natnrheilmittdn) mehr Yertranen habm als xa pharmaseatiachen 
Präparaten. Die yerschiedenen Elektrisationsmethoden , hjdrisr 
tische Prozeduren, Mineralquellbäder und Bäder mit yerschiedenen 
Znsätzen, Magnete, Massage, Xägeli'sche Handgriffe etc., können je 
nach den Umständen des Falles , dem zur Verfügung stehenden 
Heilapparate und den Neigungen des Patienten in Gebrauch ge- 
zogen werden. Besonders ausgedehnte Verwertung gestattet die 
Elektrizität, weil dieselbe an den verschiedenen Körperstollen in 
bdiebiger Intensität von der Stufe des noch nidit Fühlbaren bis 
za sehr schmerzhafter Stärke sich anwenden lässt Idi mödite 
jedoch nicht unterlassen, hier vor unnötiger elektrischer Uiss- 
handlung der Kranken, speziell allzu liberalem Gebrandbe des von 
manch«! Beobachtern besonders empfohlenen faradischen Pinsels 
zu warnen. Ich habe manche Fälle von Neurasthenie und Hysterie 
gesehen, in welchen durch sehr schmerzliattc Klektrisierung ledig- 
lich geschadet wurde. Es gibt viele Kranke, welclic einen Heil- 
erfolg nur von einer Elektrisatiun erwarten, die deutliehe Empfin- 
dungen bei ihnen hervorruft, dagegen nur wenige, welche a priori 
ein besonderes Vertrauen m sehr schmerzhaften FroKedoren haben. 
Jedenfalls ist aber der Arzt zumeist imstande, den nur massige 
Empfindungen hervorrufende Pr(»eduren die gleiche Suggestiv- 
wirkung zu verleihen wie den sehr unangenehmen Applikationen, 
so dass man tatsächlich zur Verwertung solcher nur in wenigen 



Digitized by Google 



SofgMtiviMlitBdIiiiig im Wiekra. 



12» 



Fällen (bei hysterischer Anästhesie insbesonders) genügenden Grand 
hat. Die statisdie Elektrizität bietet den besonderen Vorteil, dass 
sie in einer dem Kranken imponierenden Weise sich anwenden 
lässt, ohne nennenswerte Schmerzen zu verursachen. 

Zu suggestivem Zwecke können femer verschiedene Arten der 
Lokalbeluindhrng iPinselungen des Raclieiis /. B. bei hysterischem 
Husten , Sondenemlührung bei hysterischem Osophaguskrampf, 
Magenausspülungen bei hysterischem Erbrechen^), Gebrauch far- 
biger Glaser bei hysterisdier Achromatopeie) dienen'). Daas bei 
der Beseitigung nenroser Beschwerden durch gynäkologische Be- 
handlang geringfügiger Sezoalleiden bei Frauen die Suggestion die 
HanptroUe spidt, wird hentzatage auch von den Gynäkologen 
mehr und mehr anerkannt. Nach meinem Dafürlialten sind aber 
auch die wunderbaren Erfolge, weldie manche Ärzte durch Lokal- 
behandhing der Pars prostat. nretlira(^ durcii Einführen medikamen- 
töser Stäbchen oder Einspritzung von adstringierenden Lösungen etc. j 
in dieselbe erzielt liaben wollen, zum grössten Teile auf Suggestiv- 
wirkung zurückzuführen. 

Es ist leicht verständlich, dass seitens der Ärzte die Vehikel 
der Heilsuggestion gewöhnlich dem Arsenal der regulären Therapie 
entnommen werden. Bei gläubigen (speziell religiös-gläubigen) 
Gemütern können jedoch anch dnrch reine Fhantasieheilmittel, 
i e. Mittel, weldie an sich keinerlei Heilwert besitzen und ledig- 
lich auf die Phantasie, zum Teil auch auf die religiösen Vor^ 
Stellungen des Kranken wirken. IL ilresultate herbeigeführt werden. 
In diese Kategorie gehörm: die Amulette, die Perkinschen Irak- 



1) Bei der Hyperemesis gravidarum, deren hysterische Natur in neuerer 
Zeit von Kaltenbach, Alt und Keil nacbge wiegen wurde, oahmeo erstere 
BeobadiAer die HagatunaapOliiiif vor nad soggeiiertan nadi dieser, dass nun- 
mehr alles Schädliche aus dem Magen cntfornt hg\ und dos Erbrechen auf- 
hören müsse. Diese Sqggestion erwita sich auch als wirksam, and die Kranken 
«rbottsn steh alabaM. 

*) In einigen Ton Fdrd beobachteten FlUen von Hysterie mit Aebro« 
matopsie für Violett stellte sich nach Durchsehen durch ein rotes Glas 
wAhrend mehrerer Minuten Hie Kmptinduntr für Violett wieder ein. Zugleich 
erfuhr die zentrale Sehschärfe eine Besserung, und das Gesichtsfeld zeigte 
•me Enreiteffmig. 

Ldwenfeld. ModMiie Belundlnm dar HerreiMthiwlduk 4. Aul. 9 
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toren (kleine Metallplatten), das Yoltakreiiz. Lourdeswasser, ge- 
weihte Öle, Reliquien, die verschiedenai tit^steii Syrnpathiemittel und 
allem Anscheine nach auch die von I3urc£ iu die I'raxis einge- 
führte „externe Uetallotiierapte*. DarGh alle diese Mittel sind 
schon Krankheitserscheinungen boBeitigt worden, welche anderen, an- 
scheinend rationellen therapeatischm Eünwirknngen getrotzt hatten. 

Die Wichti^eit der sympttnnatischen Psychotherapie für die 
alltägliche Srztlicbe Pram veranlasst uns hier noch einige Be- 
merkungen allgemeiner Natur anzufügen. Je grösser das Ver- 
trauen, wdobes der Patient dem Arzte entgegenbringt, nnd je 

grösser dessen Gläubigkeit im allgemeinen ist, um so einfachere 
Mittel genügen zur Erzielung eines Heili-rfolges. So habe ich bei 
hysterischen Kindern wiederholt hei tief Schmerzanfälle, gegen 
welche verschiedene Medikamente veigül)lich angewendet worden 
waren, durch kalte Waschungen der betreffenden Teile zu unter- 
drücken Termocht. Bei Erwachsenen würde num mit einem der^ 
artigen Verfohren wohl nmr sehr selten reüssieren. Der Arzt, der 
Überhaupt irgend ein Mittel zu suggestivem Zwecke verwendet, 
darf bei einigermaassen verständigen Personen in keiner Weise 
merken lassen, dass er die Art und Gebrauchsweise desselben für 
gleichgültig hält. Je eingehender und präziser die Vorschrift für 
die Anwendung des gewählten Mittels gestaltet wird, um so be- 
deutendere Suggestivwirkung ist zu erwarten. Der Arzt tut auch 
immer gut, wenn er daraut achtet, dass die Beschaffenheit des 
gewählten Mittels und dessen Applikationswei^e eine leicht ver- 
stftndliche Beziehung zu dem zu beseitigenden Symptome zeigt, so 
dass der Patient kein besonderes Sacrificium intel- 
lectus zn leisten hat, um an eine Heilwirkung zu 
glauben, vielmehr die Vorstellung der Heilung in 
ihm durch das Mittel an sich schon, unabhängig von 
der ärztlichen Suggestion, erweckt wird. Das Tragen 
eines Amuletts als Mittel gegen Schlaflosigkeit zu cmjifehlen, 
dürfte nur bei einer sehr beschränkten Kranken zu riskii reu sein 
und Erfolg haben während die Darreichung eines indiÜ'erenten 
Pulvers, dessen Inhalt der Patient nicht kontrollieren kann, auch 



1) Von Sehrank'Notziiig teilt «nen darartigon Fall mit. 
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bei intelligenten Personen den vermissten Schlaf herbeiführen 
kann. Die hysterisclu^ Annrio ist öfters flurch Pillen aus Mica 
panis mit entsprechender SuggestK^n behoben worden : solche 
leisten auch bei nervösem Husten, Scliraerzen und Krämpfen nicht 
selten gute Dienste; bei hysterischen Lähmungen und Anästhesien 
wird man dagegen ndt Pillen viel schwerer zu einem Resultate 
gdaogen als mit Elektrisation und Massage, veldie Prozeduren 
örfcHdi auf den fonktioo^estörten Teil einwirken. 

Von Wichtigkeit ffir die erfolgreiche Verwertung der sympto- 
matischen Psychotherapie ist auch tieferes Eindringen in die Ätio- 
logie und Mechanik der zu bekämpfenden Symptome. Die psy* 
chische Impotenz mag durch Brotpillen oder Aq. colorata öfters 
geheilt werden, weil sie lediglich oder wesentlich auf der Kin- 
bildung des Impoteutseins beruht ; die mit Spermatorrhoe verknüpfte 
Inipotenz der sexuellen Exzedenten und Onanisten wird dagegen 
niemals dorch Brotpillen geheilt. Eine hysterische Lähmung kann 
durch irgend eine auf die Phantasie des Kranken wirkende Pro- 
zedur plotdich sam Schwinden gebradit werden. Ausgeprägte 
neurasthenieche Muskelschwaohe auf diesem Wege beseitigen m 
wollen, wäre dagegen ein ganz verfehltes Unternebmen Von der 
hysterischen (psychischen) Anorexie mag eine Kranke durch Aqua 
colorata oiler ähnliches befreit werden: wo dagegen Appetitmangel 
durch habituelle Obstipation oder andauernde gemütliche Erregungen 
bedingt ist, ist mit Aqua colorata schwerlich etwas zu erreichen. 
Wir dürfen auch nicht ausser acht lassen, dass die Indikation für 
die symptomatische Psychotherapie erst da beginnt, wo die Indika- 
tionen für die Anwendung physiologisch wirksamer Mittel zu Ende 
sind, oder wo wir ron dem Gebrauche solcher bestimmte Nachteile 
zu erwaxten habra. Es ist TOUig gereditfertigt, wenn wir Schmerzen 
und Schlafmangel statt durch Morphium und Chloral durch in- 
differente, nur als Snggestionsvehikel dienende Mittel zu bekämpfen 
suchen, weil der Gebrauch der erwähnten physiologisch wirksamen 
Arzneien mit verschiedenen unangeiieliinen Xeben- und Nachwir- 
kungen verknüi)ft ist. Dagegen wäre es irrationell und ungerecht- 
fertigt, wenn wir bei einem durch Blutverlust bedingten anämischen 
Zustande mit Aqua colorata statt mit Eisen und Hämoglobin helfen 
wollten. 

9* 



• 
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Die ilonditeD über den Heilirart der Hjpnotherapie sind, 
obwohl dieselbe schoD seit 20 Jehnoi ftiugeddmtere Amrendiu^ 
in der SnEfcUclMn Pnuds findeti in medirinisciien KreiBen noch 
immer sehr geteilt. Recht deatlich hat dies der Bericht gezeigt, 
welchoi die Ton der Berlin-Brandenbiug'adien Ärztekammer auf 
VeranlaaBin^ einer ministeriellen Verfügmig gewählte Kommission 
(Mendel, Gock, D. Munter, Aschen bor n^i in Sachen der 
Hypnotherapie erstattete. Die absprechenden Ausführungen des 
Kouiraissionsberichtes sind, wie Forel in überzeugendster Weise 
darlegte, zum grüssten Teile völlig unstichbaltig, was nicht auf- 
fällig erachtet werden kann, wenn man berücksichtigt, dass die 
Kompetenz der KommiBstonsmitglieder für die in BetnMsht kommende 
AngekgBdieit sam mindeefeen «ne höchst fra^iche ist Die z. Z. 
noch in irztUchen Kreisen bestehenden Meinungsrerschiedenlieiten 
ttber die Bedentang der Hypnotherapie sind auf ähnliche Momeoate 
zurückzuführen, wie das Urteil der Berlin-Brandenburg'schen Ärzte- 
kommission. Ein sehr grosser Teil der Ärzte ist heutzutage leider 
noch sehr weit von der Erkenntnis entfernt, dass der Uypnotismus 
ein paTiz spezielles Wissensgebiet darstellt, zu dessen Beurteilung 
die uiigemeine ärztliche Bildung nicht ausreicht und daher nur 
diejenigen befähigt sind, welche sich mit demselben theoretisch 
und praktisch genügend vertrant gnnacht haben. Eine Folge dieses 
Umstandes ist, dass über den Hypnotismns im allgemeinen nnd 
die Hipootherapie im besonderen rieUisch von Personen abgeorteilt 
wird, welche sich nie die Mühe genommen haben, sich über die 
Sache durch Studium nnd praktische Versuche einigermaassen an 
orientieren. 

Über Wert und Unwert eines Heilverfahrens kann jedoch, 
wie Forel mit vollem R'^lite hervorhebt, weder durch Majoritäten 
noch durch offizielle Gutachten entschieden werden. Was speziell 
die Hypnotherapie betrifllt, so sind die Ansichten über die Be- 
deutung derselben, von untergeordneten Fragen abgesehen, bei den 
in der Sache iweife&os komp^enten Iczten keineswegs geteOt 
^Soweit ich die Literatur übersehen kann,'' bemerkte ich in meinem 
Werke über den Hypnotismns, „ist kein Autor, welcher jahrelang 
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mit voller Unbefangeiüieit und UnTerdrosaenheit die Hypnotherapie 
Uinisch geprüft hat, zu dinffln absprechende Urteile über die- 
selbe gelangt, und keiner von denjenigen, weldie die Hypnotherapie 
als Terwerflich oder entbebilich bezeichneten, hat den Nachweis 

erbracht, dass seine Behauptungen auf ausreichende eigene Er- 
fahrung sich stützen. Mit allgemeinen Redewendungen kann in 
einer solchen Angelegenheit nichts entschieden werden.'' Dieser 
Satz trifft auch heute noch völlig zu. 

Die Fähigkeit, durch Hypnotisierungsprozeduren mehr oder 
minder beeiiitlusst, d. h. in irgend einen Grad des hypnotischen 
Znstanties versetzt zu werden — die Hypnotisierbarkeit — ist 
nicht, wie man früher vielfach annahm und auch jetzt noch von 
manchen geglaubt wird, anf eine lUasse von Menschen von be- 
sonderer geistiger Artung beschrankt. 

Von den Vertretern der Schule der Salpetrige wurde bdcannt- 
lich die Hypnotisierbarkeit als eine Eigentümlichkeit der Hysteri- 
8ch«i beseidmet. Demgegenüber wies Bernheim dantof hin, 

dass ihm bei seinem sehr gemischten Krankenmateriale in mehr 
als dO^io der Fälle die Herbeiführung einer Hypnose gelang, was 
mit der Beschränkung der Hypnotisierbarkeit auf Hysterische sich 
nicht vereinigen lasse. Forel ging einen Schritt weiter, indem 
er erklärte, dass jeder geistesgesunde Mensch hypnotisierbar sei 
und nur momentane Umstände die Hypnotisierung bei Geistesge- 
sunden verhindern könnten. Vogt, der mit seinen Hypnotisierungs- 
resultaten alle Vorgänger überholte, bekannte sich sogar zu der 
Anschauung, dass jeder Geistei^esunde nicht nur hypnotisierbar, 
Bimdem selbst in den tiefsten hypnotischen Zustand, den Somnam» 
bulismus, zu yersetzen sei. 

Meine eigene Erfahrung gestattet mir nur, wie ich dies schon 
in meinem Werke „Der "Hypnotismus" *) ausgesprochen habe» 
mich dem Satze Forel 's anzuschliessen. Auch nach meiner An- 
sicht ist jeder geistesgesunde Mensch in Hypnose zu versetzen. 
Allein diese theoretisch an/unehniende allgemeine Hypnotisier- 
barkeit gibt uns keinerlei Aufschlags über die Schwierigkeiten, 

1) LOwenfeld, I>er Hypnotismos, Haiidlmidi der Lehre t«b der Hypnose 
und der SaggtttioiL Wieebsden, J. F. Bergmann, 1901, B, 95. 
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denen wir bei der Hypuotisierung für die Zwecke der ärztlichen 
Praxis begegnen. Die Patienten, welche in erster Linie für die 
hypnotische Behandiiing in Betradit kommen, können nicht sämt- 
lich oder auch nor ftberwiegend als YÖllig geistesgesond betrachtet 
werden; es sind zum grossen Teile Nerroikranke mit psychischen 
Anomalien oder Individiiai, bei denen gewisse psychoputhische 
Zustände im Vordergründe stehen. Von den eigentlichen Geistes- 
kranken, bei welchen die hypnotische Behandlung im ganzen eine 
untergeordnete Rolle spielt und von welchen nur lO^'o bisher 
hypnotisierbar gefunden wurden, sehe ich hier ganz ab. Das Vor- 
handensein irgend welcher psychischer Anomalien bei Kranken 
bildet nicht notwendig eine Ilrschwerung für die Hjpnotasifflrung. 
So sind, um ein Beispiel anzuführen, mandie an ZwangsrorsteHungen 
und Angstzoständen Leidende ansserordentlich leicht hypnotisier- 
bar. In einer erheblichen Anzahl von Fallen entspringen jedoch 
aus dem psychischen Verhalten der zu Behandelnden, speziell den 
vorhandenen psychischen Anomalien, mehr oder minder erhebliche 
Schwierigkeiten für die Hypnotisiening. 

Man kann bei (icsunden, noch mehr bei Kranken drei Grade 
der Hypnotisierbarkeit, die selbstverständlich sich nicht strenge 
voneinander sondern, unterscheiden und demzufolge von Leicht- 
bypnotisierbaren, von Individuen von mittlerer Hypnotisierbarkeit 
und Schwwhypnotisierbaroi sptechea. Von dem für die hypnotische 
Behandlnng in Betracht kommenden Krankenroateriale ent&llen 
nach meinen Wahrnehmungen etwa 20°/o auf die Kat^orie der 
Leichthypnotisierbaren, 50 — bo'^in auf die Kategorie mit mittlerer 
Hypnotisierbarkeit und 25 — 30 ^'/o auf die Klasse der Schwerhypnoti- 
sierbaren. Dies will besagen : Die Zahl der Schwerliypnotisierbaron 
ist grösser als die derjenigen, bei denen die Hyj)notisierung auf- 
fallend leicht gelingt. Bei letzteren kann durch sehr verschiedene 
Methoden, selbst ganz einfache und mangelhafte Verfahren Hypnose 
erzielt werden, wlUirend bei den Schwerhypnotisierbaren nicht selten 
nur durch ausdauernde Versuche und sorgfältig angepasste, kom- 
p]izi«rtere Verfahren ein Erfolg zu erreichen ist. 

In betreff des Einflusses der einzefaien Einschliferungsproze- 
duren auf die Hypnotisierbarkeit des Individuums sind irrtümliche 
Anschauungen sehr verbreitet. Vielfach wird geglaubt, dass die 
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Hypnotisierbarkeit, nachdem die erste Hypnose gelungen ist, bei 
öfterer Wiederholnng der Einschläferung stetig wärlist. Man hat 

diesen Umstand sogar als eine Gefuhr für den liehiLiultlten hin- 
gestellt, indem man behauptete, dass die gesteigerte Hypnotisier- 
barkeit die Hyi)in)tisiening des Patienten durch Jedermann und 
selbst gegen seinen Willen, sowie das Eintreten von Autohypnosen 
erm(^liche. 

Tatsächlich wächst jedoch die Hypnotisierbarkeit bei öfterer 
Wiederholung der Hypnotisierung in der giossen Mehrzahl der 
Fälle nnr in recht beschränktem Maasse am, und es tindet, was 
ich besonders betonen mnss, keineswegs eine allmähliche Aus- 
^eidinng der nrsiotnglich vorhandenen Differenzen in der Hypnoti- 
sierbarkeit statt. Bei den anfön^^ich schwer Hypnotisierbaren 
mag im Laufe der Zeit die Hypnotisierung sich erheblich leichter 
g^rtalten, sie rücken aber deswegen noch keineswegs in die Kate- 
gorie der Leichthypnotisierbaren Tor. 

Die Leistungsföhigkeit unserer Hypnotisierungstechnik muss 
begreiflicherweise, wenn sie den Anforderungen der Praxis genügen 
soll, eine solche sein, dass sie auch eine hypnotische Behandlung 
der Schwerliypnotisierbaren ermöglicht. W^enn wir uns fragen, ob 
dieses Ziel gegenwärtig schon als erreicht angesehen werden kann, 
so muss dies entschieden bejaht werden. 

Die Fortscliritte, welche die Hypnotisierungstechnik in den 
letzten -lahren gemacht hat, sind derart, dass, wenn wir von den 
Geisteskranken absehen, gegenwärtig nur mehr von relativ, nicht 
von absolut refraktären Fällen gesprochen werden kann; d. h. es 
kommen auch bei Verwertung unserer Terbesserten Technik noch 
immer Fälle vor, in welchen bei den ersten länschläffflnugsrer- 
suchen oder einige Zeit hindurch keine ausgesprochene hypnotische 
Beeinflussung zu erzielen ist. Allein die Zahl dieser Fälle ist doch 
erheblich geringer als früher, und die Erfahrung lehrt, dass bei 
denselben, wenn Arzt und Patient die nötige Geduld aufwenden, 
ein Erfolg schliesslich nicht ausbleibt. Immerhin muss jedoch zu« 
gegeben werden, dass auch jetzt noch die Eälle, welclie selbst dem 
wohlerfahrenen Hypnotiseur Schwierigkeiten bereiten und sehr viel 
Geduld und Umsicht erheischen, keineswegs selten sind und daher 
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unsere Hypnotisieningsverfahren noch immer als weiterer Ver- 
besserung bedürftig betrachtet werden müssen. 

Auf die Details der Hypnoti;«Htiunstechnik, mit welcher der 
hypnotherapeutiscli tätige Arzt vertraut sein niuss, und die Fort- 
schritte, die auf diesem Gebiete in den letzten Jahren gemacht 
worden, kann hier nicht näher eingegangen werden. Idi möchte 
hier nnr anf die Vorteile hinweisen, welche die von Vogt in die 
Praxis eingeführte fraktionierte Methode, deren andi idi mich Tor- 
waltend bediene, gegenüber den übrigen suggestiven Einschläferungs- 
verfahren besitzt. Das Prinzip der Methode besteht darin, dass 
die Einschläfening nicht in einem Zuge, wie bei den übrigen Ein- 
schläfeningsprozeduren. sondern in mehreren Absätzen geschieht, 
d. h.. dass man mehrere kurze, durch Aufwecken unterbrochene 
Hypnotisierungen aufeinanderfolgen lässt, bei welchen man immer 
eine tiefere Beeinflussung zu erzielen sucht. Das Befragen 
des Patienten nach oder auch wftlvmd der einzehien EinflcUäfe- 
mngsprozednr hat den Vorteil, dass wir uns über die Wirkung der 
einzelne Eingebungen orientiOTen und darnach die Formulierung 
der weiteren Eingebai^(6n gestalten können, während bei den 
übrigen Einschläferungsverfahrcn der Hypnotiseur bis zur Beendung 
der Prozedur darüber im unklaren bleibt, ob und inwieweit sich 
seine Eingebuii;<f ti rf-alisiernn. Die therapeutische Verwendung der 
Hypnose, so wie dieselbe gegenwärtig geübt wird, beruht auf der 
Ausnützung verschiedener Seiten des hypnotischen Zustandes, und 
wir haben deshalb nicht mehr ein einziges, sondern mehrere hypno- 
fherapentische Verfahren z. Z. in Gebrauch: 

A. Therapeutische Verwertung des hypnotischok Sdüa&ustan- 
des allein. 

B. Ausnutzung der dem hypnotischen Zustande eigentümlidien 
erhöhten Suggestibilität (hypnotische Suggestivbebandlungj. 

C. Verwertung der gesteigerten Erinnerungsfähigkeit in der 
Hypnose (der hypnotischen Hyperninesie). 

Was zunädist das ersterwähnte liyi)notherapeutische Verfahren 
anbelangt, so erscheint es einigermassen auffällig, dass derjenige 
Zustand, welcher an der Hypnose in erster Linie die Aufmerksam- 
keit beanspmdit — der hypnotisdie Schhif- oder Ruhezustand — 
bisher Terhältnismäsag wenig Verwertung für Behandlungszwecke 
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gefnoden hat und für die AufTasRting vieler Ärzte der Schlaf nur 
eine nebensächliche Begleiterscheinung der Suggestibilitätssteigerung 
bildet. Eine gewisse Kikliinnif? tiiidet flioser l instand darin, dass 
Liebeault und Bern he im, die Bt^gründer der neueren Hypno- 
tberapie, dein hypnotischen Schlafe als solchem in therapeutischer 
Hinsicht keine besondere Bedeutung beilegten und manche andere 
hervorragende Vertreter der Hypnotiierapie, z. B. Forel, bei ihren 
Hypnotisierungsmethoden weniger einen e^ntlichen Sdüafinistand 
als eriiöhte Suggestibilität herbeizuführen strebten. Die günstigen 
Wirkungen, welche der natürliche Schlaf bei sehr vielen Krankheits- 
znständen, insbesondere des Nervensystems, äussert, legt aber 
schon nahe, dass wir von dem hypnotischen Zustande an sich ähn- 
liche EÖ'ekte erwarten dürfen. Ich habe schon zu Beginn meiner 
hypnotischen l'raxis die l)eruhigenden Wirkungen der Hypnose ver- 
schiedenfach mit Erfolg verwertet, und Ähnliches wird von einer 
Beihe anderer Autoren berichtet. Es ist jedoch Wetterstran d's 
Spezielles Verdienst, die systematische und prolongierte Ausnutzung 
des hypnotischen Schlafes in der Form von Schlafknren in die 
Praxis eingeführt zu haben. Wetterstrand sdieute nicht davor 
zurück, den „künstlich verlängerten" Schlaf über mehrere Wochen 
und selbst über Monate auszudehnen, und er erzielte hiermit in 
einzelnen Fällen von schwerer Hysterie mit psychischen Störungen 
sowie von chronischen Intoxikationen (Morphinismus, Alkoholis- 
mus etc.) höchst beachtenswerte Resultate. Wenn die ausge- 
dehnten Sclilafkuren Wetterstrand's in Deutschland wie auch 
in anderen Ländern bisher wenig Verwertung gefunden haben, so 
liegt dies wohl in erster Linie an den Schwierigkeiten, mit wdchen 
die DurdifBhrung solcher Kur«i verknüpft ist. Die Verlängerung 
des hypnotischen Schlafes über dne Mehrzahl von Stunden ist dar 
gegen eine Maassnahme, welche sicher in vielen Fällen regelmässig 
täglich oder einige Male in der Woche durchführbar ist und sich 
überall da, wo wir beruhigende Wirkungen erzielen wollen, von 
Nutzen erweisen wird. Wenn man die Hypnotisierung in der Be- 
hausung des Patienten vorniuimt, hat der Arzt es nicht nötig, zum 

1) Bezeichnend in dieser Beziehung ist schon der Uni'itftnd, dass Bern- 
heim sein erstes — publizieiies Werk Uk>er den UypnotiamuB «de la 
Saggestion* b«titelto. 
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Behüte des Erweckens seinen Besuch bei dem Patienten zu wieder- 
holen; es genügt zumeist, wenn man dem Patienten die Eingebung 
erteilt, dass er nach einer gewissen Zeit aufwachen werde, und zu 
langes FortadUafoi des Patienten ist hierbei in der Regel ntdit za 
befürcliten, eher ein zu frühes Anfffachen. Ist es ans dem einen 
oder anderen Gmnde wonschenswert, dass der Patirat za der an- 
gegebenen Zeit erwacht, so kann man das Erwecken, falls die er- 
teilte Eingebung nicht die erwartete Wirkung hat, einer ent- 
sprechend instruierten Porson ans der Umgebung des Kranken 
uberlassen. 

Die therapeutische Ausnutzung der gesteigerten Suggestibilität 
in der Ilyiinose izeschieht zur Zeit nicht mehr lediglich in der 
Form des öugj^estiv Verfahrens, d. h. wir beschränken uns nicht 
mehr darauf, dem Kranken in der Hypnose aof verbalem Wege 
Eingebungen zu erteilen, weldie auf sein Leiden einviikmi sollen. 
Wir machen in der Hypnose audi von psychotherapentisdiMi Ein- 
wirkungen nicht su^estiven Charakters Gebranch, so dass die 
Sonderstellung der Hypnotherapie den verschiedenen Methoden der 
psychischen Wachbehandlung gegenüber in der Hauptsache be- 
seitigt ist. 

Die hypnotische Suggestivniethode wird noch immer nach den 
von Liebeault angegebenen Prinzipien geübt, doch hat die fort- 
schreitende Erfahrung zu manchen Änderungen in der Technik 
dieses Verfahrens geführt, die von nicht zu unterschätzender Be* 
deutung sind. Der Enthusiasmus, welchen die Erfolge der Hypno- 
therapie in der ersten Znt ihrer Anwendung bei manchen ihrer 
AnhSnger erwedcten, und die Wnnderkuren, welche auch die Wach- 
suggestion gel» gentlic h zustande bringt, haben zweifellos da und 
dort zu einer Ül)erschätzung der Leistungen der hypnotischen 
Suggestion geführt, die jedoch im Laufe der Jahre einer besseren 
Einsicht Platz machen musste. Heutzutage darf der Glaube als 
überwunden bezeichnet werden, dass wir in der hypnotischen 
Suggestion eine Art Zauberformel besitzen, die ihre Wirkung nicht 
versagt, wann, wo und wie sie gebraucht wird. Der mystische 
Schein, welcher die hypnotische Suggestivtherapie früher umgab, 
ist beseitigt, und das Verfahren hat eine Gestaltung angenommen, 
wodurch dasselbe den übrigm psychotborapeutischen Metiiodtti sich 
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entschiedeo nShert. Hiedlurch ist ihre Wirksamkeit jedoch nicht 
verringert, sondern «chdht vorden. 

In erster Linie kommt hier die MotiTiernng der hypnotischen 
Eingebung in lietradit. Wir bemühen uns, dem Hypnotisierten 

die Annahme der erforderHt hcn Eingebungen zu erleichtern, indem 
wir dieselben in irgend einer Weise begründen und nicht als einen 
einfach hinzunehmeiidon Aus?;pruch aufoktroyieren, dessen Akzep- 
tierung ein Sacriticiuin intellectus erheischt. Eine Eingebung hat 
eben uq) so mehr Aussicht, akzeptiert und realisiert zu werden, 
je verständKcher nnd einleuchtender sie dem Hypnotisierten er- 
scheint. Vielfach ist die Erfahrmig gemacht urorden, dass in 
FSll^ in welchen die einfache verbale Eingebung in der Hypnose 
wirkungslos blieb, die Unterstützung derselben durch therapeu- 
tische Scheinmassnahmen (leichte Massage, Elektrisieren, Mairnet- 
applikation u. dergl.) zu einem Erfolge verhalf. Der Anteil, welcher 
den unterstützenden Massnahmen in diesen Fällen an dem er- 
zielten Resultate zukommt, besteht lediglich darin, dass sie der 
Heilvurstellung, die isoliert durcii (iegenvorstelluiigen veidriingt 
wird, eine Motivierung verschaÖt und dadurch deren Annahme 
and BMtUsiemng weseotlidi begünstigt. 

Ein weiterer Umstand, welcher fär die LeistnngsfShigkeit der 
hypnotischen Snggestivtherapie sich sehr förderlich erwiesen hat, 
ist die Erkenntnis, dass die sn^estiy zu behandelnden Krankheits- 
erscheinungen einer kausalen Analyse unterzogen werden müssen 
und, wenn es gelingt, gewisse psychische Momente als der^ 
Ursachen festzustellen, gegen diese sich die therapeutisrlie Ein- 
gebung in erster Linie richten muss. Die direkte suggestive Be- 
handhmg psychisch verursacliter Krankheitssymiitome bleibt zwar 
häutig nicht ohne Erfolg, allein das Fortbestehen der ursächlichen 
psychischffli Momente bedingt eine Wiederkehr der suggestiv be- 
seitigten Störungen und ein dauerndes Heihresultat ist gewöhnlich 
nur zu erzielen, wenn es gelingt, das Obd an seiner Wurzel zu 
fassen. Die Aufdeckung der in Betradit kommoiden pathogenen 
psychischen >romeTtte ist, wenn der Kranke dem Arzte das er- 
fonh'rliche volle Vertrauen entgegen bringt, häufig durch sorg- 
fältige Ausforschung im Wachziistande möglich. In einer nicht 
geringen Anzahl von Fällen erweisen sich jedoch die Auflslärungen, 
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welche der Patient bei Erhebung der Anamnese im Wachzustände 
zu geben vermag, nnzulftnglicli und zwar aus dem einfachen Grande, 
weil er die Vorgänge, welche die zu behandelnden Störungen ver- 
ursachten, vergessen hat oder auch denselben irgend eine patho- 
gene Bedeutung nicht beiU^i't. In diesen Fällen muss das noch 
zu erwähnende hypnotherapeutische \ erfahren die Ausnutzung des 
gesteigerten Erinnerungsvermögens in der Hypnose, zu Hilfe ge- 
zogen werden. Neben der suggestiven Beeinflussung des ratieuten 
k<»nmen in der Hypnose an<^ andere psychotherapeutische Uass- 
nahmeu zur Anwendung. Hierher gdiOren: die Aufklärung des 
Patienten über seinen Zustand, Belehrung über zweckmässige Ge- 
staltung seiner Lebensweise, Warnung vor gewissen Sdiftdlichkeiten, 
tröstender und mahnender Zuspruch, Aufmunterung zu gewissoi 
Leistungen, lobende Anerkennung und Tadel wegen seines Ver- 
haltens. 

Man kann hier fragen, weshalb wir diese Einwirkungen, die 
wir ja auch im \yachzustande und zwar oft mit zweifellosem Er- 
folge in (iebrauch ziehen, in der Hypnose anwenden. Die erhöhte 
Gläubigkeit des Hypnotisif^rten rechtfertigt dieses V^orgehen zur 
Genüge. Auf Grund derselben dürfen wir erwarten, dass wir mit 
unseren Worten bei dem Hypnotisierten entschiedenere und nach- 
haltigere Wiricungen erzielen als bei dem wachen Individuum. 

Die therapeutische Ausnutzung des gesteigerten Erinnerungs- 
vermögens in der Hypnose kann zwei Zwecke verfolgen: a) die Be- 
seitigung krankhafter Erinnerungsdefekte (Amnesien), die sich tlber 
knrzwe oder längere Zeiträume erstrecken; b) die E^ierung patho* 
gener psychischer Momente, über welche im Wadizustande von 
dem Patienten kein Aufschluss zu erlangen ist. Die Beseitigung 
pathologischer Amnesien kann sowohl im Interesse des Patienten 
als füi" die Orientierung des Arztes, der einer Vervollständigung 
der erhobenen Anamnese bedarf, wünschenswert sein. Die hypno- 
tische Suggestion hat auch bereits in einer Anzahl von Fällen von 
Amnesien pathologischen Ursprunges (hysterischen, epileptischen, 
infektiösoi Anmesi«a etc.) höchst bemerkenswerte Dienste geleistet. 
Es gelang, Erinnerungsdefekte, die sich über Tage, Wochen und 
selbst Monate erstreckten, allmählich zu heben. 
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Die Verwertung der Hypnose für die Eniiemng patliogener 
psychischer Momente wurde bekanntlich von Breuer und I'reud 
empfohlen und hat sich speziell im Gebiete der Hysterie für 
diagnostische und therapeutische Zwecke fruchtbar erwiesen. Den 
erwähnten Autoren gelang es, festzustellen, dass eine Reihe von 
Symptomen, die man froher als sozusagMi idiopathische Leistungen 
der Hysterie ansah, in Zusammenhang mit besonderen psydiischen 
Vwadassongen (Traumen) standen. Diese varen adteinbar ver- 
gessen worden; das ünterbewusstsein bewahrte jedoch die Er- 
innern ntren an die betreifenden Vorgänge, welche ähnlich einem 
Fremdkörper durch eine fortdauernde Wirkung das hysterische Sym- 
ptom unterhielten. Breuer und I'reud glaubten, dass es zur 
Beseitigung der betreti'enden Erscheinungen genüge, w^enn die 
pathogene Erinnerung freigemacht werde und der Kranke über den 
ursächlichen Vorgang in lebhafter, affektvoller Rede sich ausspreche. 
Diese Ansicht hat sich jedoch nicht als gan2 mtreffend erwiesen. 
Man ist wenigstens häufig genötigt, die patiiogenen Erinnerungen 
durdi besondere Massnahmen unschädlich zu machen. 

In erster Linie kommen hier suggestive Einwirkungen in Be- 
tracht; indes erweist sich auch die hypnotische Eingebung den 
gefühlsstarken pathogenen Vorstellungen gegenüber nicht immer 
von ausreii bender Wirkung. Man kann dann noch durch andere 
psychotlieruneutische Massnahmen zum Ziele gelangen, so durch 
Entfernung der Kranken aus ihrer Umgebung und Versetzung 
in neue Verhältnisse, da hiermit die Eindrücke, welche die ständige 
Wiedelkehr der pathogenen Erinnerungen bedingen, in Wegfall 
komm«!, oder sich wesentlich verringern. 

Wir hthen uns hier noch mit der IVage zu beschäftigen, 
weldie besondere Vorteile die Hypnotherapie den übrigen ])sycho- 
therapeutischen und den somatischen Heilverfahren bei den hier 
in Betracht kommenden Leiden darbietet und wie es sich mit den 
Indikationen dieser Behandhingsrnt-thode verhält. 

Von manchen ;uil:< ^elienen Autoren und zwar auch solchen, 
welche der l*sychotlierapi(- grosses Gewicht beilegen (so von 
Strümpell und Rosen b ach) wurde die Ansicht geäussert, dass 
die hypnotische Behandlung entbehrlich sei, da sich die Erfolge . 
derselben auch durch andere psychotherapentisdie Einwirkungen 
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erzielen Hessen. Diese Auffassung bei üi ksichtigt lediglich eines 
der z. Z. gebräuchlichen hypnotherapeutischen Verfahren und ist 
schon darum völlig unhaltbar. Die Herbeiführung eines wohl- 
tätigen Schlafiniatandes, wie ihn die Hypnose repräsentiert, and 
die Beseitigung von Amnesien gelingt aussdiliesslich der hypnoti- 
schen Behandhoig. Die hypnotische Sn^estiYtherapie hat dagegen 
speziell in der WadlSiiggestion eine, wie sich nicht verkennen lässt, 
nicht zu nnterschätzende Konkurrentin, die sich namentlich bei 
hysterischen Zuständen orfolf^i-eich erweist. Indes lässt meine 
eigene ausgedehnte Erfahrung wie die anderer Autoren darüber 
keinen Zweifel, dass die hypnotische Suggestivbehandlung vielfach 
sich da wirksam erweist, wo die Wachsuggestion versagt. In ganz 
besonderem Maasse zeigt sich die Überlegenheit der hypnotischen 
Eingebung auf dem grossen Gebiete der psychischen Zwangser- 
• sdieinnngen nnd zwar nicht bloss der Wachsoggestion, sondern auch 
allen derzeit allgemein gebräuchlichen') psychotherapentisohen Mass- 
na)imen und der somatischen Therapie gegenüber. Ebenso irrtüm- 
lich \s'\v. die Annahme der Entbehrlichkeit der Hypnotherapie ist, 
wie aus dem vorher Dargelegten sich schon ergibt, der auch in 
ärztlichen Kreisen vielverbreitete Glaube, dass diese lleluiinllungs- 
methode nur bei nervösen Leiden am Platze sei , die von krank- 
haften Vorstellungen (Einbildungen, Autosuggestionen) abhängen, 
also im wesentlichen bei hysterischen Affektionen. Nicht die 
Hysterie, sondern die Zwangszustände bilden, wie ich schon aa- 
dentete, das Gebiet, auf dem die Hypnotherapie ihre bedeutendsten 
Leistungen an&aweiBen hat. Daneben erweist sie sich aber andi 
vielfach erfolgreich nicht nur bei nervösen Störungen, welche von 
Autosuggestionen ausgehen, sondern auch bei solchen, welche durch 
andere psychische Momente (pathogene Erinnerangen) Affekte und 
rein somatische Ursachen bedingt sind. 

Für die Verwertung der hypnotischen Behandlung kommt in 
Betracht, dass dieselbe im wesendiciien ein symptomatisches Ver- 
fahren ist. So vielfach auch von hypnotischen Heilungen der 
Hysterie und anderer Krankheiten berichtet wird, so dürfen wir 
dodi keineswegs annehmen, dass sieh dnxtäk die Hypiote neni^ 

t) Von don p^vho-MulytiMlMn Yoritbran JrrAud's nt bkr abgwdMo. 
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«stiiAniadke und hysterische Zustände oder die Zwangsneurose so zu 
sagen en bloc angreifen lassen. Die hypnotisclie Therai)ie muss 
sich, wenn wir von den Schlaf kurtn absehen, gegen das einzelne 
Syinptoni richten, allein hiermit lässt sich in geeigneten Fallen 
ausserordentlich viel erreichen. Indem wir den mangelnden Schlaf 
herbeiführen, Schmerzen und Krämpfe beseitigen, Lähmungen, die 
das AvQgeheii und damit den Lnftgennss Terhmdem, anfheben, 
dm Apftetit bessern etc., befreien wir den Kranken nicht bloss 
von einor einzebien ISstigen Krankheitsmsheiniuig, irir durch- 
schneiden auch hiermit einen Circulus vitiosus. indem wir die das 
Nenren^stem schädigenden Folgen der betreffenden Störung hint- 
anhalten: wir bahnen die Beseitigung weiterer Krankheitserschei- 
nungen an. Ähnlich verhält es sich mit der hypnotischen Behand- 
lung der Zwangszustände, speziell der Zwangsvorstellungen, wie ich 
a. 0.') dargelegt habe. ;,Der normal funktionierende psychische 
Organismus besitzt Kräfte, welche es ermöglichen, Vorstellungen 
Ton Zwangscharakter m tüberwinden. Je grösser die In- und Ex- 
tensität des Zwangsvorstellens ist, nm so weniger können sich 
diese Krikfte, die man als psychische Alezine bezeichnen könnte, 
geltend machen. 

Wenn es uns gelingt, durch die hypnotische Snggestion die 
Zwangsvorstellung eines Kranken mehr und mehr zn reduzieren, 
befreien wir denselben nicht nur momentan von einem Teile seiner 
Beschwerden, w ir raaclien zugleich die seinem psychischen Organis- 
mus innewohninden Schutzkräfte in gewissem Maasse frei, welche 
ihm die Bekämplimg und (Überwindung der Zwangsvorstellungen 
ermöglichen. Die hypnotisch-suggestive Beseitigung der Zwangsvor- 
stellung hat daher nicht lediglich die Bedeutung emer momoitanen 
Eridchtenmg, sie schafft mdir nnd UMihr auch einen Status, welcher 
in gewissem Haasse gegen die Neuproduktion von Zwangsvorstellungen, 
resp. die Wiederkehr solcher schätzt.*' 

Für die Indikationen der Hypnotherapie bei den uns hier be- 
schäftigenden Leiden gibt uns das Angeführte gewichtige Finger- 
zeige. Jn erst«r Linie kommen für die Hypnotherapie dUe psychi- 

1) LSwenfeld, Die psychischen Zwangserscheinangen, auf klinischer 
Gmndlage dargestellt. Wiarden, J. F. Bergmann, 1904, S. 552. 
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seilen Zwangserscheinungen. Zwangsvorstellungen, Zwangsbewegtingen 
und Handlungen, ZwangsalVekte und Stimmungen in Betracht. Da- 
bei muss hervorgehoben werden, dass die Hypnotherai)ie nicht nur 
hei den symptomatisch, im Rahmen der Neurasthenie und Hysterie 
aaftretendan ZwangsTorsteUangen , sondern auch bei der sebstin- 
digenZwaagsvonteUnngskrankheit (GrQbel', FrageF*, Zweifeknchtetc.) 
und der Ai^istneiirose sich ecfolgreidi erweist. Von den nenr- 
asthenischen Symptomen bilden andanemde Eopfbeschverden, Schlaf- 
mangel, Fnnktionastörungen des Herzens, des Magens und des 
Sexualapparates , von den hysterischen Erscheinungen besonders 
diejenigen von fixem Cliarakter, Schwächezustände, Lähmungen, 
Hyper- und Anästhesien , Kontrakturen , sowie gewisse Anfalls- 
formen günstige Objekte für die hypnotische Behandlung. Diese 
schliesst übrigens die gleichzeitige \'erwertuug anderer psychischer 
Heilfaktoren oder somatisclier Heilagentien keineswegs aus; sie 
findet durch die Anwendung soldier oft sq^ar eine recht wwtvoUe 
Unterstützui^. 

In betreff der angeblichen Gefahren der hypnotischen Behand- 
lung, auf die Tom mit dieser Behandlungsmethode nicht vertrauten 
Ar/ten gerne hingewiesen wird, kann ich mich schliesslich kun 
fassen. Es ist unbestreitbar, dass durch Hyj>notisierung nament- 
lich bei ötlt/nt liehen hypnotischen Schaustellungen schon ül'ters Ge- 
sundheitsstörungen verursacht wurden. Für uns kommt hier ledig- 
lich die Frage in Betracht, ob bei Anwendung der Hypnose durch 
einen mit der Technik des hypnotischen Yerfohrens ▼öllig Ter- 
trauten Arzt mid Venticht auf alle fär die Behandlung nicht un- 
bedingt erforderlichen Einwirkungen (Experimente) gesundheitliche 
Nachteile für den Behandelten nicht vermieden werden können. 
Diese Frage ist nach meinen eigenen, über viele Jahie ^icli er- 
streckenden Erfahrungen und dem Zeugnisse aller Ärzte, welche sich 
emsthaft mit der Hypnothcrapie beschäftigen, entschieden zu ver- 
neinen. In keinem Falle meiner Beobachtung, in dem von mir selbst 
oder anderen fachkundigen Ärzten eine hypnotische Behandlung unter- 
nommen wurde, w^aren schädliche Folgen zu konstatieren. Hiermit stim- 
men die Beobachtungen der erfohrensten Hypnotherapeuten, die sich 
über viele Taos^de von Fällen erstrecken, vOlIig überein. Für den- 
jenigen, der mit den Details der derzeitigen Technik der hypnotischen 
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Behandlung hokannt ist. kann auch kein Zweifel darüber bestehen, 
lediglich durch fehlerhaftes Vorgehen seitens des Hypnotiseurs un- 
günstige Wirkungen iiervorgerulen werden können, dass dagegen 
solche bei Beobachtung aller Kunstregeln und Anwendung der in 
jedem Falle nötigen Vorsicht völlig ausgeschlossen sind. Diese 
Tatsache sollte f fir dm Arzt die Aufforderung bildoi, sich mit der 
Technik der Hypnotherapie theoretisch und praktisch eingehend 
▼ertrant zu machen, bevor er an die Verwertung des Verfahrens 
in Krankheitsfiillen geht. 

d) Die Freud'sche psycho-analytische Methode. 

Die in Kode stehende Methode psychischer Behandlung wird 

von Freud seit -lahren in Fällen von Zwangsneurose und schwerer 
H\ sterie mit Erfolg verwertet. Das Verfahren hat in neuerer Zeit 
eine vollständige Umgestaltung erfahren, so dass die von dem 
Autor in seinen „Studien über Ilysterie" 1895 gemachten Mit- 
teilungen von dem Wesen der Methode keine Vorstellung mehr 
geben. 

Ich muss mich hier darauf besdininken, einen Auszug aus 
dem Expose über das Verfahren zu geben, welches mir der Autor 
auf mein Ersuchen zur Veröffentlidiung in meinem Werke „Die 
psychischen Zwargserscheinungen" zu überlassen die Güte hatte. 

Das als Psychoanalyse bezeit hnete Verfahren Fr eud's, ist aus 
der sogenannten kjifhartischen Methode hervorgegangen, über welche 
er gemeinschaftlich mit Breuer in den „Studien über Hysterie'^ 
1895 berichtet hat. Das kalhartische \'erfahren setzte die Hyp- 
notisierbarkeit des Patienten voraus und beruht, wie wir schon 
sahen (vergl. S. 141), auf der in der Hypnose auftretenden Erweite- 
rung des Gedächtnisses. 

Die Abänderungen, welche Freud an dem katbartischen 
Verfahren ▼omahm, betrafen zunächst die Technik; die Er- 
gebnisse, die hierdurch erzielt wurden, veranlapsfen den Autor all- 
mählich zur vollständigen Umgestaltung der Methode. Der erste 
Schritt auf diesem Wege bildete die Beiseitelassung der Hypnose. 
Freud behandelt gegenwärtig seine Kranken, indem er sie ohne 
andersartige Beeinllussung eine bequeme Rückenlage auf einem 
Ruhebette einnehmen lässt, während er selbst ihrem Anblick ent- 

L8weiif«14. ModaiiM Bahindlang d«r NerraoMbwIehe. 4. Aal. 10 
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sogen auf einem Stuhle hinter ihnen sitzt. Auch aut den Augen- 
schlasB wird verziditot. Da mit der Wegluaung der Hypnose auch 
die Erweitening des GedSchtnisses wegfiel, welche das Auftauchen 
▼ergessener pathogener Erinnerungen und deren Mitteihing unter 
Affektäusserung (das sogenannte Abreagieren) eimOglidiie, musste 
Freud auf einen Ersatz bedacht sein. 

Einen solchen fand er in den „Einfällen'' der Kranken, d. h. 
An den ungewollten, raeist als störend empfundenen nnd darum 
unter gewölinlichen Yerliältnisseii besriticrten (icdanken . die den 
Zusammenhang einer beubsiclitigten Darstellung zu durchkreuzon 
pflegen." Um zu diesen Einlullen zu gelangen, schärft der Autor 
den Kranken ein, ehe er sie zur detaillierten Erzählung ihrer 
Leiden^Bchichte auffordert, alles zu berichten, was ihnra 
momentan durch den Kopf geht, audi das scheinbar Unwichtige, 
nidit 2ur Sache Gehörige oder Unsimiige. Besonders beeteht er 
auf Mitteilung von Einfällen, die dem Patienten peinlich oder be- 
schämend sein mogm. Bei der Bemühung, dieses Material von 
Einfällen zu sammeln, machte der Autur die Beobachtung, dass 
bei den Kranken in der "Regel Amnesien bestehen, die nach seiner 
Ansicht das Ergebnis eines von ihm als Verdrängung hc/.cichneten 
Vorganges sind. Als Muliv der Verdrängung betrachtet er l'nlust- 
gefühle, die sich in einem Widerstaude gegen die Wiederherstellung 
der Erinnerung bemerkbar machen. 

Das Moment des Widerstandes bildet eines der Fundamente 
seiner gegenwärtigen Theorie. Die Einfälle sind nach seiner Auf- 
fassung Abkömmlinge der verdrängten psydiischen Gebilde (Ge- 
danken und Regungen) als Entstellungen derselben infolge des gegen 
ihre Reproduktion bestehenden W^iderstandes. Der Wert der Ein- 
fälle für di(^ therapeutische Technik beruht auf deren Beziehungen 
zu dem verdrängten psydiischen Material. 

Um nun von den Einfällen zu dem Verdrängten zu gelangen, 
musste Freud eine besondere Deutungskunst ausbilden. Objekt 
dieser sind jedoch nicht lediglich die Einfälle des Kranken, sondeni 
auch dessen Tiänme, die den direktesten Zugaug zur Kemitnis des 
Unbewussten eroffnen, ebenso die Irrungen in Handfangen des 
Aütaglebens (Yerspredien, Vergreifen etc). Die Angabe, welche 
die psychoanalytische Methode zu lösen unternimmt, lässt sich nach 



Digltized by Google 



Die Fread'Bche psy cbo-analytiache MeÜiode. 



147 



F'reud in vorscliiedeiien Formeln ausdrücken, die ihrem Wesen 
nach Ü4iuivalent .sind. Man kann sagen: Aufgabe der Kur sei, 
die Amnesien aufzuheben. Wenn alle Erinnerungslücken ausgefüllt 
sind, aUe rätselhaften Effekte des psychischen Lebens aufgeklart 
sind, ist der Fortbestand, ja eine Neubildung des Leidens unmög- 
lich gemacht. Man kann die Bedingung anders fassen: es seien 
alle Verdrängungen rückgängig zu machen; der psychische Zustand 
ist dann derselbe, in dem alle Amnesien ausgefüllt sind. Weit- 
tragender ist eine andere Fassung : es handelt sich darum das Un- 
bewussto dorn Hewnsstseiii /ngänglicli zu machen, was durch Über- 
windung der Widerstande gi^schicht." 

Als das dui'ch die Behamlhniir erreichbare Ziel bezeichnet 
Freud die ])raktiscli(' (ienesung des Kranken, i. e. die Wieder- 
lierstellung seiner Leistuni^s- und < jenus.stiihigkeit. lU'i unvoll- 
ständiger Kur oder unvollkommenem Erfolge wird vor allem be- 
deutende Hebung des Allgemeinzustandes erreicht. 

Das Verfahren ist für schwere Hysterie und Zwangsneurose, 
von geringen Moditikutionen abgesehen, das gleiche. Für Fälle von 
akuter Hysterie und solche mit ausgeprägter nervöser Erschöpfung 
eignet sich das Verfahren nicht. 

Der zu Behandelnde muss femer ein gewisses Maass natür* 
lieber Intelligenz und ethischer Entwidcelung besitzen; er muss 
auch eines psychischen Normalzustandes föhig sein und soll das 
60. Jahr nicht flbeiachritten haben. Die Dauer der Behandlungs- 
zeit beträgt bis zu 3 Jahren, wobei allerdings in Betracht kommt, 
dass der Autor bisher seine Methode nur bei schweren veralteten 
Fällen zur Anwendung bringen konnte. 

Es liegt nach dem Angefülirten nahe, dass der Gebrauch der 
Methode vorerst auf den Erfinder derselben beschränkt bleiben dürfte. 

Bei dem noch sehr unvollkommenen Einblicke, den wir z. Z. 
in die Details und die Schwierigkeiten der in Betracht kcHounenden 

Technik besitzen, sind wir auch nicht in der Lage, zu sagen, ob 
eine ans^tnlchntere Verwertnni^ der Methode sich i riiK^L^lichen wird, 
weiui der Autor M'ine Frfahi iingen auf dem Gebiete der Psycho- 
analyse ausfuhrlicher verülfentlicht. 

10» 
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XII. Die Mitcäell-Flayfair'sclie Mastkur. 

Die Knrmetliode, welche Weir Mitchell in Philadelphia er- 
sann und zuerst praktisch verwertete, „um", wie er sagt, ,,ent- 
krilfteten und erschöpften Individuen neue Kraft und neues Leben 
zu verleihen", umfasst eine Mehrzahl von Heilfaktoren. 1. Trennung 
des Kranken von seiner bisherigen Umgebung (Isolierung); 2. Üett- 
ruhe ; y>. l'herernährung; 4. Massage; fx Elektrizität. Originell an 
dem Verfahren ist lediglich die Kombination dieser Faktoren, die 
einzeln anch schon früher angewendet wurden, sowie die ^te- 
matische Verwertung derselboD. Hierin sind anch die herrorragen- 
dea Leistongw der Methode begrOndet. In England niachte sich, 
wie bereits erwähnt wurde, insbesonders Play fair um Einfährung 
der Mitchell 'sehen Kur verdient (daher auch die häufige Be- 
zeichnung Mitchell-Play fai r'sche Kur); in Deutschland haben 
ül>er die Erfolge derselben B ins wanger, Barkart, Leyden 
u. a. Mitteilungen veröti'entlicht. 

Von den einzelnen oben erwähnten Gliedern des Kurverfahrens, 
das ganz vorwaltend hei Frauen zur Anwendung gelangt, ist die 
völlige Isolierung der Patientin von ihrer bisherigen Umgebung in 
der eigenen Wohnung derselben zumeist nicht dtu*chführbar. Hier- 
aus ergibt sich die Notwendigkeit, dieselbe an einem anderen Orte 
nnterzabringan. Die Leidende muss in eine ganz nene geistige 
Atmosphäre Tersetzt werden. Um die Isolierong derselben erträg- 
lich zu machen, soll ihre Pflege einer tüchtigen und eneigischen 
Wärterin anvertraut werden, die aber zugleich intelligent und ge- 
bildet genug sein muss, um der Kranken auch als Gesellschafterin 
Dienste leisten zu können. Die Auswahl einer derartigen Persön- 
lichkeit ist, wie leicht begreitlich, keine allzu leichte Sache. Er- 
weist sich die Pflegerin in irgend einer Beziehung als ungeeignet, 
so muss dieselbe gewech.sclt werden. Die Kranken müssen zu 
Bette liegen und zwar in schlimmen Fällen 6 — 8 Wochen lang 
ohne Unterbrechung. Hierbei wird in der ersten Zeit keinerlei 
Tätigkeit gestattet; die Patientin darf mxM einmal aufsitzen oder 
selbst die Nahrung zn sidi ndmien; sie muss gefüttert werden. 
Im Fortgang der Kur wird zunächst nur das Aufsitzen, sodann 
auch das Verlassen des Bettes für kurze Zeit gestattet, und im 
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weiteren die Zeitdauer der Bettinlie immer mebr verringert, so 
dass gegen Ende der Behandlung die Patientin nur mebr 8 bis 
4 Stmiden xa Bette bleibt. Mitchell besteht, aach wenn die 
Leidende bereits ansgeht, noch etwa zwei Monate lang auf swei- 

bis dreistündiger absoluter Ruhe täglich. Den Kernpunkt des 
ganzen Verfahrens bildet die Diät, durch welche eine lor/u rte 
Eraähniii«; dos heruntorj^ekommenen Körpers bewerkstelligt wird. 
Man beginnt mit ausschliesslicher Milchkost, indem man zunächst 
zweistündlich 1*0 120 Milch darreicht und mich 3 — 4 Tagen die 
einzelnen Milchportionen derart steigert, dass 2 — 3 Liter inner- 
halb 24 Stundffli. konsumiert werden. Der Übergang zur Milchdiät 
kann anch derart geschehen, dass man der Patientin anfänglich 
7.tt der gewohnten Kost kleine Mikshportionen gibt und erstere 
allmählich Torringert, bis die Kranke schliesslich nur Milch erhalt. 
Nach 4—8 Tagen ausschliesslicher Milclikost kann man, sofern der 
Magen in Ordnung ist, ein leichtes Frühstück (Brot mit Butter 
und ein Ei) und 1 — 2 Tage später ein Hammelrippchen zu Mittag 
geben. Dann wird die Kost sukzessive vermehrt, so dass nach 
10 — 14 Tagen die Patientin bereits drei volle Mahlzeiten und da- 
neben 1 — U/i' Liter Milch erhiilt. die sie statt Wasser zu oder 
nach den Mahlzeiten nimmt; ausserdem wird vom Ende der ersten 
Woche anfangend tSg^ich «n Qnantam Suppe dargereicht, die 
nach einer Ton Mitchell speziell angegebenen Vorschrift aus einem 
Pfund Rindfleisch bereitet wird (sogenannte Bohfleischsnppe, eine 
Art Beeftea). Kadi weiteren 10 Tagen wird vor jeder Mahlzeit 
Äfalzextrakt (60—120 g) gegeben. Von geistigen Getränken können 
ein Glas Champagner oder Kotwein zu den Mahlzeiten genommen 
werden. Mit der Entziehung von Morpliiiim oder ChloraL wo 
solches gewohnheitsgeniiiss gehraucht wurde, muss von Anbeginn 
der Kur an vorgegangen werden. 

Um die schädlichen Folgen der Bettruhe lür den Organismus 
auszugleichen und die Verdauung der verordneten grossen Nahrunp- 
qnantitäten zu erleichtem, wurden Massage und Elektrizität in 
den Heilplan eingefügt. Mit der Massage wird gewöhnlich erst 
nach einigen Milchdiättagen begonnen, anfänglidi wird dieselbe 
(nach Mitchell) nur eine lialbe Stunde, nach einer "Woche eine 
Stunde lang geübt; Play fair lässt dieselbe sogar zweimal täg- 
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Heb, jedesmal IV* StnDden lang TornehmeD. Die Massage 
sich auf den ganzen Körper, mit Ausnahme des Kopfes, erstrecken 
und besteht in Kneipen und Pressen der Haut, Klopfen and Kneten 

der Muskelmassen und Bewegen der Glieder in allen Gdenken. 
Das Verfahren soll anfänglich nur Ermüdung, später ein Gefühl 
angeiicliniHr Mattijikeit erzeneren. Wenigstens sechs Woclien wird 
die Massage täglich, in der siebeuten Woche nur jeden zweiten 
Tag ausgeführt und dann ganz weggelassen. Playfair legt auf 
die Massage lur die Verdauung der zugeführten Speisen solches 
Gewicht, dass er, wo sich Störungen in dieser Richtung ergeben, 
die Hassense wechselt. Die Elektrisierung wird mit dem faradi- 
schen Strome und zwar anfinglich nur kurze Zeit, sj^ter 40 Hinuten 
bis zu einer Stunde lang ausgeführt. Hierbei fangt man mit den 
Beinen an und versetzt nach oben fortschreitend die einzelnen zu- 
gänglichen Muskeln in deutliche Kontraktion; erhebliche Schmerzen 
sollen hierdurch nicht verursacht werden, Hals und Gesicht von 
der Elektrisieruncj ganz verschont bleiben. 

Von Arzneimitteln gibt Mitchell, sobald die Patienten an- 
fangen, andere Speisen als Milch zu nelinien. zunächst Eisen in 
grossen Dosen, später, nachdem das Aufsitzen begonnen hat, Strych- 
ninum sulphoricum mit Eisen und Arsen. 

Für die skizzierte Kurmethode eignen sicJi Fälle von lange 
bestehender nervöser Erschöpfung mit entschieden 
herabgesetzter Allgemeinernährung, vorwaltend Frauen, die, 
mit geringem Appetit behaftet, sehr wenig Nahrung zu sich nehmen 
und infolgedessen mager und anämisch geworden sind. Das gleich- 
zeitige Bestehen von leichteren Frauenleiden schliesst im allge- 
meinen weder die Brb.indlnnir aus, noch beeinträchtigt es deren 
Krfolg. Manche Affcktionisn dieser Art (z. B. Uterinkatarrhe, Lage- 
Veränderungen des Uterus) gelangen durch die Bettruhe und die 
Besserung der Allgemeinernährung, an welcher die Beckenorgane 
partizipieren, ohne jede Lokalbehandlung zur Heilung. Sdiwere 
Erkrankungen der Sexnalorgane bilden dagegen ebe Kontraindi- 
kation (Playfair). Als nicht geeignet für die Kur erweisen sich 
femer Fälle mit aus^prochener geistiger Störung (edite Hdan- 
cholien z. B.), ebenso nach Burkart's Beobachtungen wenigstens 
Hysterie mit unstillbarem Erbrechen. Wenig günstige Objekte 
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bilden die Fille mit cerebrale Neurasthenie und mit sehr hartr 
nackigen Visoeralneuralgien, Ffir die Darchfühmng der Kur ist 
die heisse Jahreszeit nicht zu wählen; es ist einleuchtend, dasa 
die Entbehrnng des Genusses frischer Luft während dieser Zeit 

den Kurzweck nicht fordert. 

Das Mitcheirscho Verfahren kann in relativ kurzer Zeit 
eine j^eradezu crstamilirlic Vennehrung des Körpergewichtes her- 
hcifüliren. liurkart bool);u'htete in einem Falle eine (lewichts- 
zunalime von 40 Pfund innerhalb neun Wochen, Mitchell die 
gleiche Zonahme in einem Zeiträume von zwei Monaten, Playfair 
ein Anwachsen des Körpergewichtes yob 68 auf 106 Pfund, sohin 
eine Gewichtszunahme Ton 43 Pfund binnen sechs Wochen. Dieses 
Anschwellen des Eörpergewidites beruht nicht, wie Mitchell an- 
genommen hatte, lediglich auf Fettansatz und Steigerung der Blnt- 
menge, sondern nach Burkar t's Untersuchungen jedenfalls zum 
grossen Teil auch auf Ansatz von Organeiweiss (insbesondere 
Massenzunahme der Muskeln und Verdauungsdi üsen). In den Fällen, 
in welclieTi die Kur anschlagt, nehmen mit der I5esserung der All- 
gemeinerniilirung, die in den» Anwachsen des K()r|)ergewichtes ihren 
Ausdruck tindet, gewöhnlich die nervösen Störungen entsprechend 
ab, doch handelt es sich hier um kein konstantes Verhältnis, so- 
fern Besserungen und Heilungen mitunter audi bei rdativ geringer 
Gewichtszunahme eintreten. 

Die Mite hei l-Playfair'sdie Kur bildet unleugbar eine sehr 
wertvolle Bereicherung unserer Hilfsmittel gegen die schweren 
Formen der Neurasthenie mkl Hystme. Diese Anerkennung kann 
uns jedoch keineswegs bestimmen, dem in neuerer Zeit verschieden- 
fach bekundeten i hereifci- in dem Kultus dieser I'ehandlungs- 
methode das Wort zu reden. Ks ist hier vor allem zu berück- 
sichtigen, dass wir nicht berechtigt sind und auch nicht gut tun, 
ein Kurverfahren, welches an den Kranken so weitgehende An- 
forderungen in bezug auf Geduld und Selbstüberwindung stellt 
und ihm zugleich so erhebliche materielle Opfer auferl^t, wie das 
hier in Rede stehende, in Fallen anzuwenden, in welchen wir mit 
einfacheren Mitteln zum Ziele zu gelangen die Aussicht haben. 
Die Zahl der Fälle, für welche die MitchelTschc Kur in ihrer 
vollen Strenge allein Aussicht auf Erfolg bietet» ist aber jedenfalls 



Digitized by Google 



152 



Die 11 itdMll-PJaylUr'Bdi« UMtkar. 



eine sehr geringe gegenüber der ungeheueren Anzabl mit Neur- 
asthenie und Hjsterie Bcbafteter. Und aadi auf dem ihr nicht 

zu bestreitenden selir bescliränktcn Terrain erweist sich diese 
Methode keineswegs immer erfolgreich. Eine Reihe von Umständen, 
insbesondere psycliische Momente und Verdammgsstöriingen, kann 
in Fällen, woldio für die Bchandhingsmotliodc völlig ireoignet er- 
Hcliemen, die Durchfülining der Kur und damit die ErJan^niig 
günstiger Resultate verhindern. Es kann auch trotz erliobluher 
Besserung der Allgemeinernährung, trotz förmlicher Mästung jeder 
Erfolg bezüglich der nervösen Störungen ausbleiben. Endlich 
schützt auch dieses Verfahren bei Erzielnng günstiger Resultate 
keineswegs Tor Rezidiven. 

Un^eich grösser als das Kontingent von Kranken, die des 
ganzen Apparates der MitchelTchen Kur bedürfen, ist die 
Zahl derjenigen, bei welchen eine Mastkur überhaupt mit Voi^ 
teil anzuwenden ist. Betrachten wir das MitchelTsche Yer- 
faiiren des niilieren. so sehen wir. dass in demselben um einen 
Kern, die ( berernährung, eine Reihe von Hc^ilfaktoren gruppiert 
i.st, die jedoch nicht sämtlich als in gleicher Richtung wirksam 
erachtet werden können, sondern zum Teil sich störend zueinander 
verhalten. Die angestrebte und für den Kurzweck notwendige 
reichliche Nahrungsaufnahme wird durch die Bettruhe und die 
damit verbundene Entziehung der frischmi Luft gewiss nicht er^ 
leichtert, Li Erkenntnis dieser Tatsache und um die Ruhe über- 
haupt von ihren sdiädlichen Folgen zu befreien, wurden von Mit- 
chell die Massage und die allgemeine Elektrisierung der Muskeln 
in den Kurplan eingefügt. Letztere wird jedoch von vielen Beob- 
achtern als entbehrlich erachtet: ihre Anwendung mnss nach meiner 
Erfahrung jedenfalls oft sehr beschränkt, wenn nicht ganz bei- 
seite gelassen werden. Die Massage andererseits ist unter allen 
Umständen ein sehr unvoUkommener Ersatz für die Muskeltätig- 
keit; das Kneten der Muskulatur, auf welches Mitchell, Playfair 
und Burkart das Hauptgewicht legen, wird von sehr abgemagerten, 
überreizten Patienten meist schlecht ertri^en, so dass manche 
Beobachter, wie Bins wanger z. 15.. sich wenigstens in den ersten 
BehandlunghWüchen mit Streichen der Hautdecken begnügen. Haben 
wir es mit Patienten zu tun, deren motorische Leistungsfähigkeit 
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noch nicht hochgradig herabgesetzt ist, so können wir, indem wir 
ein gewisses Maass von Bewegung gestatten, die Massage sogar 
ganz in Wegfall kommen lassen. Mit dieser Massnahme yet- 
knüpft sich ein doppelte* Vorteil; wir ermöglichen dem Kranken 
fortdanenid den meist so ^vohltätigen Genas« frischer Luft nnd 
haben es nicht nötig, denselben erst wieder an die Bewegung zu 
gewöhnen, wie dies nach wochenlanger, ununterbrochener Bettruhe 
immer — und zwar sogar mit einer gewissen Vorsicht — ge- 
schehen inuss. Man liat nur in derartigen Fällen daran festzu- 
halten, dass zur Erziel untr beträchtlicher (iewichtszu- 
nahmen binnen ivurzer Zeit die Bewegung gegenüber dem 
gewohnten Maasse erheblich beschränkt werden mnss. 
Es lassen sich dann auch ohne absolute Bettruhe sehr respektable 
Gewichtsvermehrungen — nach meinen Beobachtungen bis zu 
drei Pfimd in einer Woche, bis zu zehn Pfand in einem Monat 
erzielen. Auch die strenge Isolierung erweist sich selbst bei Kranken, 
die der absoluten Bettruhe benötigen, keineswegs immer erforder- 
lich oder ratsam, (lelcgentliche kurze Unterhaltungen mit ver- 
ständigen Anverwandten oder Freunden, die nicht der gewulmten 
Umgebung angehören, sind namentlich bei vorhandenen Ver- 
stimmungszuständcn oft entschieden förderlich. Selbst der Kern 
des ganzen \'erfahrens, die Überernährung, lässt mancherlei Modi- 
fikationen zu. Die Einleitung derselben durch die von Mitchell 
vorgeschriebme reme Milchet, sowie die Darreichung grösserer 
Milohquantitaten im späteren Verlaufe der Kur scheitern nicht 
selten an dem Widerwillen der Patienten gegen diese Nahning 
und sind auch zweifellos entbehrlich. Die Kur lässt sich ohne 
irgend einen Nachteil mit gemischter Kost beginnen. 
Nach meinen Erfahrungen, die mit denen anderer deutscher Beob- 
achter übereinstimmen, bedarf es auch keineswegs der von Mit- 
chell, Play fair und anderen verordneten enormen Kostportionen 
zur Erzielung durchgreifender Erfolge. Andererseits zeigt sich in 
vielen, ja in der Mehrzahl der FäDe die Einfügung gewisser, in 
dem Mitche Irschen Schema nicht enthaltener Heilfaktoren von 
grossem Vorteil, so der Gebrauch von Bädern ^Ibädem, Halb- 
bädem, elektrischen Bädern) und anderen hydriatischen Proze- 
duren, die lokale Anwendung des konstanten Stromes (Galvani- 
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sation tles Kopfes, Hiukens, Magens) und die Franklinisation, 
eventuell auch die Hypnose. Mir hat speziell die Kombination 
der Überemährang mit hydriatiscber und galvanischer Behand- 
lung bei Beschränkung der Bewegung vidfach sehr befriedigende 
Resultate geliefert 

XIII. Anstalüiclie Behandlung. 

Eine grosse Anzahl Neurasthenisclier und Hysterischer sucht 
bekanntlich heutzutage in Anstalten Heilung. Es ^vird deshalb 
gewiss nicht überflüssig sein, wenn wir hier Wosen und I?t*(loutiinjj; 
der Anstaltsbehandlung einer kurzen Besjjrtclmng unterziehen, zu- 
mal über dieselbe in ärztlichen Kreisen vieltach noch ziemlich 
verschwouiraene oder irrtümliche Meinungen bestehen. Zunächst 
ist hier zu bemerken, dass die anstaltliche Behandlung nicht eine 
eigenartige, von den im vorhergehenden geschilderten verschiedene 
Kurmethode bildet Die Hanptfaktoren derselben stellen gewöhn- 
lich Wasserkur und elektrische Behandlung neben Regulierung 
und Überwachung der ganzen Lebensweise dar. Massage und 
Heilgymnastik finden hierbei ebenfalls häufig Anwendung, der Ge- 
brauch von Arzneien spielt dagegen im allgemeinen keine Rolle, 
doch wird auf denselben in den meisten Anstalten nicht gänzlich 
verzichtet. In friiheren /eiteri standen den Kranken, welche dein 
hier in Kede stehenden kombinierten Kurverfahren in einer Anstalt 
sich unterziehen wollten, hierfür lediglich die sogenannten Natur- 
nnd Wasserheilanstalten zur Verfügung; in neuerer Zeit konkur- 
rieren mit letzteren erfolgreich die speziellen Heilanstalten für 
Nervenkranke (zum Teil auch die 8<^enannten Anstalten für Ge- 
mütfr- und Nervenkranke), deren Zahl in Deutschland in stetigem 
Zunehmen begriffen ist. Die Kurmittel, welche in beiden Gruppen 
von Anstalten zur Anwendung gelangen, sind im grossen und 
ganzen die gleichen. In den Behandlungsmethoden mag nur inso- 
fern ein l'nterschied be^telu-n. als in den Wasserheilaiiftalten im 
alli^eiucinen mehr Nachdtuck auf die Wasserkur gelegt wird als 
in den bpezialanstalten (Sanatorien) für Nervenkranke. Diese Um- 
stände erlauben es uns, im folgenden ganz allgemein von anstalt- 
licher Behandlung ohne weitere Berücksichtigung der einen oder 
anderen Gruppe von Anstalten zu sprechen. 
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Die Bedeutung der Anstaltsbehandlung für die uns beschäf- 
tigenden Leiden ist schon mehrfach, aber, vie mit scheint, von 
etwas einseitigem Standpunkte ans beleuchtet worden. Hierdurdi 
wurde weder den Anstalten, noch dem leidenden PubUknm genfitst. 
Treten wir der Frage, nm welche es sich hier handelt, ganz un- 
befangen gegenflber, so müssen wir zugeben, dass die anstaltliche 
Behandlung gegenüber der in häuslichen Verhältnissen (vorwaltend 
ambulatorischen) verschiedene Vorteile darbieten kann. Ob und 
inwieweit dies jedoch der Fall ist, hängt eineiseits von der Art 
der Häuslichkeit, deren sich der Patient erfreut, sowie von den 
Kurmitteln, welche demselben un seinem Domizile zur Verfügung 
stehen, andererseits von den Verhältnissen ab, welche die gewählte 
Anstalt ihm gewährt. Diese sind trotx aller Gleicharti^teit der 
Kurmittd und der Kurmethoden dennoch keineswegs überall die 
gleichen. In vielen Fällen bietet der Anstaltsaufenthalt dem Lei- 
denden grössere Kuhe. als derselbe zu Hause geniesst, Abhaltung 
schädlicher psychischer Eindrücke, leichtere Zugänglichkeit wich- 
tiger Heilmittel (Hydro- und Klektro(lierapie) und die Möglichkeit 
gn'isserer Kontrolle seines (iesamtverhaltens. Bei Anstalten auf 
dem Lande können namentlich in der besseren Jahreszeit noch 
hinzukommen: günstigere klimatische Verhältnisse, reichhche Ge- 
legenheit zum Genüsse frischer Luft und zur Bewegung im Freien, 
Diese Vorzüge sind jedoch keineswegs s&mtiich den Anstalten 
allein eigentümlich; sie kommen zum grössten Teil auch dem 
Aufenthalte an Bädern und Luftkurorten zu^); Vorzüge klima- 
tischer Natur können letztere, wie dies ja nahe liegt, sogax in 
vid grösserem Maasse bieten als die Anstalten'*). Im Grunde 
kann als ein der Anstaltsbehandlung ansschliesslich zuzusprechen- 
der Vorzug nur die Möglichkeit einer ausgiebigeren ärztlichen 



>) Von den Laxusb&dera mit ihrem geräuschvollen Treiben müssen wir 
hier nat&rlich absehen. 

s) Die groose Mehrzahl der Anatelten bietet in Mimaiiaeher Beziehuiig 

lediglich die Vorteile feines einfachen Landaafenthaltes. Anstalten in einer 
Höhenlage von ülier 90ii m existieren nur in geringer Zalil. Es seien hier er- 
wähnt: Scbönfels über dem Zugersee 937 m; Felseneck auf dem Zugerberg 
950 m and Engelberg 1019 m. Von den Mordeeehiseln besitzt Sylt eme 
Waaaerhailaiiatalt. 
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Übenraehmig und Anleitung der Kranken bezeidinet werden. 
Hierans eriieIH ohne weiteres, bei weldier Kateforie von Fällen 
die AnstaHsbdiandhuig in erster Linie angezeigt ist Es sind 
dies die Falle, in welchen der psychisdie Zostand der Kranken 

ein grfjsseres Haass ärztlicher Kontrolle nnd mehr persönliche Be- 
einfliiSHnng von Seiten des Arztes nöüs, macht, als in hänslichen 
Verhältnissen oder an einem Bach - o ler Luftkurorte gewöhnlich 
zu erlanjrrn ist. Ich hahe hifr jedoch nicht nur jene Leidenden 
im Auge, (leren Willensschwäche nnd Mangel an Selbhitbeherrsrhiinii 
ständig die Nähe des Arztes wünschenswert macht; auch die l älle 
mit ausgesprochenen psychischen Anomalien, die aber dennoch 
nicht für geschlossene ^Stetten passen, sfthle ich hieiiier, wenn 
dieselben aodi too manchen Anstaltsftrzten perhorresziert werden. 
Die speziellen Anstalten fnr NerTenkranke mfissen 
wenigstens, wenn sie ihren Zweck erfällen wollen, 
dieser Sorte von Kranken Aufnahme gewähren; sie 
müssen ein Zwischenglied zwischen den irrenan- 
staltlichen und der häuslichen Behandlung darstellen, 
l erner kommt die ATi.stait.si)ohandlnng in Betracht bei allen .seit 
längerer Zeit bestehenden schweren neurasthenischen und hysteri- 
schen Zustünden, soleme eine erfolgreiche Behandlung am 
Domizile des Kranken wegen Mangel der notwendigen Kvzmittel, 
unzoreichender Pflege, oder wegen Ungunst der hänslichen Verhält- 
nisse nicht durchführbar ist und nicht besondere Umstände dm 
Gebranch anderer Kuren indizierter ersdieinen lassen. Es ist be- 
reits an früherer Stelle betont worden, dasa man sich bei den 
hier in Rede stehenden Fällen von dem Gebrauche von Luftkuren 
allein nicht allzuviel ver.sprechen darf. Fasst man die Erzielung 
dauei nder Erfolge ins Auge (nicht bloss vorübergehende Erleichte- 
ning), so bietet die AnstaltsbehaiKlIung hier im allgemeinen ent- 
schieden grö.ssere Chancen als einlache Luttkureu. In manchen 
dieser Fälle mögen jedoch gewisse Badekuren sich Torteilhafter 
erweisMi, so bei hernntorgekommenen entkräfteten Personen der 
Gebrauch von Solbädern oder indifferenten Thermen, bei Frauen 
mit Leiden der Sexuaiorgane der Besuch eines Stahlbades, an 
welchem nicht bloss zur Benätzung von Stahl- (oder Solbädern), 
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sondern auch von Moorbädern — einer Bädergattang, die sich oft 
bei Frauenleiden sehr wirksam zeigt — Gelegenheit geboten ist. 

Bei der Auswahl einer Anstalt verdient wihroid der heissen 
Jahresieit deren Lage entschieden BerQcksiditigaiqs. Anstalten, 

welche in gebirgiger Gegend sich beünden oder in ihrer nächsten 
Nähe wenigstens ausgedehnte Waldungen besitzen, bieten während 
der BomiTiprnionatc für viele Y'iWe besondere Vorteilo. Ausser- 
dem ist in Betracht zu ziehen, dass in manchen Anstalten (insbe- 
sondere Wasserheihiiistalten) während der Monate Juli und August 
sich die Patienten m solcher Anzahl zusammendrängen, dass die 
ärztliche Überwachung des Einzelfalles, die einen so wichtigen 
Faktor der Anstaltsbehandlmig bilden soll, sich notwendigerweise 
auf ein Minimum beschränken und auch die Individttalisierung in 
der Behandlung Not leiden mnss. Fälle « welche ein grösseres 
Maass ärztlicher Fürsorge unbedingt erheischen, wird man daher 
am besten überhaupt nicht während der haute saison oder weni«;- 
stens nur in kleinere Anstalten mit beschränkter Patientenzahl 
senden. 

Die Erkenntnis der Tatsache, dass Arbeit i'iir zahlreiche Neuro- 
nnd Psyciiopathcn ein wiclitijres Heilmittel bildet und die bis- 
herigen Auätalien tür Nervenkranke keine oder wenigstens keine 
ausreichende Gelegenhdt fSr nutzbringende Tätigjceit bieten, hat 
Sur Gründung besonderer Beschäftigungsanstalten geführt Die 
älteste und bekannteste unter diesen ist das auf ForeFs Anregung 
Ton dem Ingenieur Grohmann in Zürich erriditete „Beschäfti- 
gungsinstitat für Nervenkranke'', in welchem dem Patiautoa Be- 
schäftigux^ mit Gartenarbeit, Tischlerei, Tapezieren, Typographie, 
Modellieren und Zeichnen geboten ist: daneben sind auch sport- 
liche Übungen, Kudern. Segelpartien etc. in Gebrauch. In vielen 
Fällen wird mit der Arbeitskur eine iiypnotische verbunden. Nach 
dem Berichte Monnier's über die in dem Grohmann schen In- 
stitute gemachten Erfahrungen hat sich im Gebiete der Gärtnerei 
das Graben als die nützlichste und beliebteste Arbeit erwiesen. 
Als passendste Ergänzung der Gartenarbeit, mit welcher die 
Patienten nicht jederzeit beschäftigt werden können, wird die Tisch- 
lerei verwertet, die auch zur Abstumpfung der Übfflrempfindlichkeit 
gegen Geräusche sich heranziehe lässt. Zu letzteran Zwecke 
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werden die Patienten, da ihre Überempfindliohkeit gewölinlich nur 
bei von anderen Tenirsachten Geränschra sidi geltoid macht» m- 
nftchst isoliert mit Lärm erzengenden Instrumenten (Hammer, Säge 
etc.) beschäftigt nnd erst später za gemeinschaftlicher Arbeit an- 
gehalten. 

i ber die Krankheitszustände, welche durch Arbeitskuren zu 
heilen sind, tril)t der Bericht Monnier's keine creniic^enden An- 
haltspunkte. Wenn ich meine eigenen Erfahrimi^en lit riicksichtige, 
so ist die Zahl der Fälle von den hier in Üetracht kommenden 
Leiden, bei welchen eine Arbeitskur allein indiziert ist, sicher eine 
sehr beschränkte. Veraltete Fälle von Gerebrasthenie bei noch 
jüngeren Bidividaen, manche leichte hysterische Zustände, auch ein- 
zehie Fälle von Zwangsneurose (Grfibelsocht etc.) mögen gfinstige 
Objekte dieser Kur bilden. Dagegen ist, wie ich schon a. 0. 
hervorgehoben habe'), die Zahl der Fälle, in welchen die Arbeit 
mit entschiedenem Erfolge als Kurmittel neben den übrigen neuro- 
therapeutischen Maassnahmen sich verwerten lässt. eine ausser- 
ordentlich grosse. Dem vorliegenden Ilcdiirfnisse kann daher meines 
Erachtens nicht durch (iriindung weiterer Be.schäftigungsanstalten, 
sondern nur durch Keorganisation w^enigstens eines Teiles der der- 
zeitigen SSanatorien für Nervenkranke nach den Vorschlägen von 
Moebins Genüge geleistet werden. Auch derjenige, der in dem 
Hoebias^schen j,weltlichen Kloster^ nicht das Ideal einer Nerven^ 
heilanstalt erblickt, wird zugeben müssen, dass durdi die Berück- 
sichtigung der Moebius^schen Forderangen die Leistungsfähigkeit 
der z. Z. bestehenden Sanatorien wesentlich erhöht würde. Diese 
Forderungen laufen aber auf ein Verlassen des bisherigen hotelartigen 
Betriebs, bei dem auf die (nite der VerpHegnng und die Annehmlich- 
k(!iten des Autcnthaltes viel zu viel Gewicht gelegt wird, und eine 
Änderung in der Organisation in dei' Richtung des sowohl bowährten 
kolonialen Systems der Irrenfürsorge hinaus. Beschäftigung mit 
nutzbringender Arbeit muss in dem Heilverfahren einen wichtigen 
Faktor bilden und an Stelle überflüssiger, lediglich Zeit ausfällender 
therapeutischer Massnahmen treten, dabei aber auch die Verpfle- 
gung die für den Heilzweck wünschenswerte Vereinfachui^ er- 
fahren. 

I) SSentrslblett fOr NervenheilkaiMle und Fkyoliiairifl 1898, S. 312. 
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Passend gewählte nutzbringende Arbeit — als solche kann 
nur diejenige gelten, welche die Aufmerksamkeit des Patienten 
stetig in Anspruch nimmt und ihn interessiert — besitzt den 
übrigen Arten körperlicher Tätigkeit gegenüber entsdiiedene Vor- 
züge. Sie lenkt nicht nnr den Leidenden von seinem Znstande ab, 
sondern gewährt ihm auch dadurch, dass sie 7.11 oinem greifbaren 
Resultate führt, eine besondere Befriedignnß, sie erhöht auch sein 
Selbstvertrauen und lehrt ihn, über geringo Beschwerden sich hin- 
weg/us«'tzen. In inanclien Fällen wird auch durch dii; (lewöhnung 
an gewisse Arbeiten dem Patienten das Ergreifen eines seinem 
Nerven/ustande ontsprecheiuleii Berufes ermöglicht. Einzelne der 
i. Z. bestehenden k>anatürien haben .schon in gewissem Maassc die 
Arbeit (speziell die Gartenarbeit) als Knrmittel ibrem HeÜTerfahren 
eingefügt. Die systematisdie Verwertung der Arbeit bei allen 
jenen Patienten, die sich hierfür nach ihrem ^tande qualifizieren, 
und die Beschaffung Torachiedenartiger, der individuellen Leistungs- 
fähigkeit anzupassender Heschäfti<:ungsgelegenheiten ist jedoch 
meines Wissens noch in keiner Anstalt durchgeführt, und auf 
diesen Mangel dürfte die Unzulänglichkeit der Heilresultate an- 
staltlicher Behandlung in nicht wenigen Fällen zurückzuführen sein. 

Wir haben hier schiies.slich noch eine Angelegenheit zu be- 
rühren, welche seit Jahren Nerven- und Irrenärzte lebhaft beschäf- 
tigt: die Errichtung von Yolksheilstätten für Nervenkranke. Die 
Zunahme nervöser Leiden, über welche seit Dezennien geklagt 
wird, betrifft nicht lediglich die oberen Zehntausend und den 
Mittelstand, sondern auch die Wenig- und Unbemittelten, diese 
vielleicht in noch höherem Maasse als die B^üterten. Die Für- 
sorge für die Behandlung dieser Klasse von Nervenkranken war 
bisher eine höchst mangelhafte. Die Hunderte von Privatheil- 
anstalten, wel( lie dem Bemittelten Aufnahme gewähren, sind ihnen 
wegen dei' Höhe der Kurkosten verschlossen. Die öffentlichen 
Krankenanstalten, auf welche diese Leidenden in erster Linie an- 
gewiesen sind, bieten für dieselben zumeist weder das geeignete 
Milieu, noch die entsprechenden Einrichtungen; sie besitzen häufig 
nicht die bei Nervenkranken verwendbaren physikalischen Kur- 
mittel und ermangeln durchwegs einer Organisation, welche eine 
dem Heilzwecke dienende Beschäftigung des Kranken gestattet 
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Dies ist namentlich bei den so zahlreichen Un&llsnervenknmken 
▼00 Wichti^eit. Die Teilong der Zeit zwischen Behandlivng und 
Müssiggnng, zu welchen diese Patienten in den öffentlichen Kranken- 
häusern genötigt werden, ist für dieselben von ungünstigstem Ein- 
flüsse und hat die Folge, dass in nicht wenigen Fällen statt einer 
Besserang eine Verschlimmerung des Zustandes eintritt. Gerade 
für diese Kranken ist es von ganz, aiissprovdrntlichem Belang, dass 
sie müglic]ist triilizeitig zu einer mit ilirem Zustamle verträglichen 
Beschäftigung gelangen und dadurch nicht nur wieder an Arbeit 
gewohnt, sondern auch von dem fortwährenden lirüten über ihre 
Lage abgehalten werden. Die erwähnten Umstände haben Yor 
Jahren Moebius ?eranla8st, die Errichtung yon Volksheilstätten 
ffir Nervenkranke vorzuschlagen, in welchen ähnlidi wie bei den 
Irrenanstalten mit landwirtsdbaftlichem Betriebe cUe Arbeit ein 
Hauptkurmittel bilclgn sollte. Der Moebius "sehe Vorschlag fand 
den lebhaftesten Anklang in den Kreisen der Nerven- und Irren- 
ärzte und hat auch bereits zu einigen, wenn auch noch sehr be- 
scheidenen praktischen Resultaten geführt. In der Niiho von 
Berlin wurde aus von Wohltätern ges^it ndeten Mitteln die Volks- 
heilstätte Schönow mit 80 Betten enichlet. Im vorigen Jahre 
wurde das aus öft'entlichen Mitteln geschaiienc, in der jSähe von 
Gdttingen gelegene Sanatorium Rasenmfihle ffir unbemittelte Nerven- 
kranke, welches unter Professor Gramer 's Leitung steht» eröffnet. 
Die Errichtung einer ähnlichen Anstalt in Frankfurt a. M. ist in 
Aussicht^. Bisher bat sich die Fürsorge ffir arme Lungenkranke, 
welche insbesondere auf Gründung von Lungenlu ilstätten gerichtet 
war, als Haupthindernis für eine entsprechende Berücksichtigung 
der mitteUosen Nervenkranken seitens der in Betracht kommenden 
Korpor:itionen wie der privaten Wohltätigkeit erwiesen. Die Zahl 
der Nervt'iikranken, welche unter den z. Z. bestehenden mangel- 
haften Einrichtungen Schaden erleiden, ist jedoch viel zu bedeu- 

1) In der Jabroasitzung des Vereins deataeher Imnfast« in Jena, April 

190:^, wurde einstimmig eine Resolution dahin angenommen, dass die Errichtung 
Öffentlicher Heilanstalten fQr unbemittelte Nervenkranke ein dringendes Be- 
dttrftiis Ulde. 

>) Hier ist auch die unter Profeaaor Wind tacheid't Leitmig skahende 
Anstalt für Un£aUaaervenkranke in der NSke tod Leipzig zu «rwibnen. 
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tend, als daas die ErrichtuDg weiterer Volksheilstätten für Nmen- 

kranke noch lange hinausschoben werden könnte. Man darf 

jedoch in dieser Richtang von der Oi»fei Willigkeit von Privatper- 
sonen nicht zu viel erwarten. Wliiii dem bestehenden Bedürfnisse 
mich nur einigermaasseo ali^^cholfen werden soll, ist ein Zusammen- 
wirken aller interessierten Fakttjren unumgänglich. Staat fresp. 
Provinz, Kreis), Ivoininunen, Beriifsgenitssensehaften, Krankenkassen 
und Invaliditätsversicherungsanstalten müssen neben dem Opfer- 
sinn der Privaten herangezogen werden. Es handelt sich hier 
nm die Losung einer Aufgabe, deren wirtschaftliche Bedeutung 
ebenso gross ist ab ihre humanitäre. 

Durch rechtzeitige geeignete Behandlung ist zweifdlos bei zahl- 
reichen Nervenkranken, welche gegenwärtig den Borufsgenossen- 
schaften, dir Invaliditätsversiehcrung, dem Staate (als Pensionäre) 
und der öffentlichen Armenpflege zur Last fallen, ein höheres 
Maass v(tn Erwerhsfilhigkeit /u erzielen und damit nicht nur die 
wirt^chaftlii he Lage der lietrelVenden zu hessern, sondern auch die 
Belastung der erwähnten Korporationen, der Kommunen etc. zu 
verringern. 



Lüwpiifeltl, Moilerne Ütoliandlimt; «lor Kcrvoiiscliwür ho. 4. Aufl. 
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Sach-Register. 

(Beb. = Behandlung.) 



Abreibung, kalte 72. 

— partielle IS- 
Abstinenz, sexuelle iL 

Achromatopsie, hysterische, Beb. der- 
selben m. 

Ästhesiogene Wirkungen HI2. 

Agoraphobie s. Platzangst. 

Akklimatisationsbescbwerden im Hoch- 
gebirge 59i ßü. 

AUgemeinbehandiung, psychische 1 17. 

Alkoholabstinenz, Notwendigkeit der- 
selben 32. 

Alkoholgenuss 21a 

Alpines Klima 

Amnesien, hypnot. Beb. derselben 140. 
Amulette 122. 
Amylenbydrat &L 

Anästhesie, hysterische, Beb. derselben 

100. 122- 
Analgen iS. 

Anfälle, hysterische, Beb. derselben 50^ 

125. 
Angstneurose 

Angstzuslände, Bch. derselben 50. 
Anorexie, Beb. derselben 131. 
Anstaltsbehandlung ir»4. 
Antialkoholbeweguug 
Antifebrin 48. 
Antipyrin 48, 4S. 

Anurie, hysterische. Beb. derselben 131. 
Aphonie, hysterische, Beb. derselben 125. 



Arsen 

Arsonvalisation 101. 
Arzneilicbe Behandlung 42. 
Atropin Ah. 

Aufklärung des Kranken 117. 
Aufregungszustände, Beb. derselben 44. 

48, 73. 74^ 112. 
Autokonduktion 101. 

Badekuren 

Balneotherapie e. Badekuren. 
Baldrian 48. 

Beeinflussung, erziehliche des Kranken 

m 

Befehlsform der Heilsuggestion 125. 12&. 
Bergkrankheit 59- 
Bergsteigen 5^ HL 
Berufstätigkeit 25. 

Beschäftigung, Regulierung derselben 3iL 
'Beschäftigungsanstalten 15L 

Bewegung, körperliche, Wirkungen der- 
selben 112. 

Bewegungskuren III. 

Binnenseebäder 82- 

Blase, reizbare, Beb. derselben 4B- 

Blutarmut, deren Beziehung zu nervösen 
Schwächezustiinden 12i 4fi. 

— deren Beb. 26, 46, 4L 
Blutveranderungen unter dem Einflüsse 

dos Höhenklimas 6Ü n. f. 

— unter dem Einflüsse des Seeklimas ßL 
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Bogenlichtbad WL 
Bornyval 4S. 
Bromhämol ili. 
Bromidia bh. 
Bromipin 
Bromkampfer 
Bromokoll 15. 
Brompräparate 
Büschclentladungen 100. 

Castratton iL 

Cerebrasthenie , Regulierung der Be- 
schäftigung bei derselben 36. 

— Notwendigkeit geistiger Ruhe bei 
hochgradiger C. 32. 

— Behandlung derselben 2L BS. 
Chinin 4^ 

Chloralhydrat IlL 
Chloralose hh. 
Citrophen ^ 
Codein 50. 
Cola Astier iS. 

Congestionen, deren Verhütung bei hy- 
driatiscben Prozeduren 13. 

— nach dem Kopfe, Beb. derselben 44. 

Convulsionen s. Krämpfe. 

Diätetische Behandlang 2iL 
Dionin 5U. 
Dipolares Bad ^ 
Dormiol hJL 
Duschen T^L 

Dyspepsie, nervöse, Bch. derselben 27^ 
S3. 

Effleurage 107. 

Uhescbliessang bei Nervenleidenden i2. 
Einpackung, feuchte 23. 

— trockene 13. 

Eisenpräparate , missbräuchliche An- 
wendung derselben ifi. 

— Indikationen für den Gebrauch der- 
selben 46, 41. 



Eisenwfisser 52. 

Eisenquellen, arsenhaltige 52. 

Eisensomatose 26. 

Elektrisation, allgemeine 96^ äZ. 

Elektrische Bäder OL 

Elektrische Behandlung 88. 

Elektro-magnetische Therapie Iü3. 

Elektrostatisches Luftbad Qä. 

Empfindlichkeit, differente, für den elek- 
trischen Strom am Kopfe SO. 

Entfettungskuren ßil 

Erbrechen, hysterisches, Behandl. des- 
selben m 

Ergostat 113. 

Ernährung bei nervösen Schwäcbeza- 

ständen 20. 
Erinnerungsfähigkeit, gesteigerte in der 

Hypnose, therapeutische Verwertung 

derselben 140. 

Faradisation , allgemeine nach Bcard 
und Rockwell äß. 

Faradisches Bad 9L SiS. 

Faradische Massago des Kopfes lOS. 

Fellow's Syrup hypophosphites HL 

Fettleibigkeit, deren Beb. bei nervösen 
Schwächezuständen , s. Entfettungs- 
kuren. 

Flussbäder 8L 

Franklinisation 98. 

Fraktionierte Einschläferungsmethode 

m 

Freud's psycho-analytiache Methode lAIL 
Fassbäder 22. 
Fusstouren 56. 

Galvanisation des Kopfes £2. 

— des Rückens 22. 

— am Halse 93. 

— bei nervöser Dyspepsie 03. 

— bei geschlechtlichen Schwächezustün- 
den {iL 

— allgemeine ül. 

— zentrale JLL 
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GalvaDisches Bad 97^ 
Gartenarbeit 114. 
Gebetbeilaoatalten 126. 
' Gebirgsaufentbalt hL 
Gebirgsluft 8. Hübeoklima. 
GebirnerschöpfuDg s. Cerebrasthenie. 
GemUtsverstimmung, Beb. derselben 89^ 
96, 112. 

Geschlecbtliche Schwäcbczustände, Beb. 

derselben ÜL 47, 54^ 80^ Qi. 
Gescblecbtlicbe ReizzustAndc, Beb. der- 

selben 21^ 32. 45, bO. 
Gleicbstromb&der S2* 
GlUblicbtbad lüL 
Gummiballberz lä. 
Gymnastik III. 

Gyuäkologtäcbe Behandlung Ii u. f. 

Hämatogen Hommel 26^ 
Hämoglobinpriiparate 2S. 
Ualbbad Zi. 
Handbad TL 

Handgriffe, Nageh'bcbe 12S. 
Hantelübungen 113. 
Uedonal hh 

Heilanstalten, spezielle für Nervenkranke 
154. 

Heilgymnastik, scbwediscbe US. 

Helm, Gilles de la Tourette s IWl 

Herzklopfen, ncrvüses, s. Herztätigkeit. 

Herzkrankheiten, deren Bezit-hung zur 
Neurasthenie 18. 

Herztätigkeit, Beh. der nervösen Stö- 
rungen derselben 45. 48, 9iL 

Hocbfrequcnzströme lüL 

Hucbgebirgsklinia ^ 

Höhenklima 52. 

Hodenextrakt Brown-S4quards !j2. 
Hydrotherapie s. Wasserkur. 
Hyoscin 50. 

Hyperacidität bei nervöser Dyspepsie, 

Diät bei derselben 2iL 
Ilypnon IiL 
Hypnose l^g 



I Hypnotberapie 132. 

I Hypnotika 50. 

j Hypnotisierbarkcit 1^ 

: Hypnotlsationsmetbodon läfi. 

Hypnotiscbe Suggestion s. Suggestion. 

Hypochondrie 8. 

Hysterie, deren Beziehung zur Nervosi- 
tät L 

— zur Neurasthenie 8. 
Hysterische Konstitution 7, 12. 

Impotenz, geistige, Beb. dcrsclb<-n 27, 
89. 

— sexuelle, Beb. di-raelben 54, ^ 
Influenzelektrizität 38. 
Influenzmaschine 

Isolierung des Patienten 28. 

Jagen 1 14. 
Johimbin M. 

{ Kaifeegenuss 22. 
j Eakodylate 45. 

Kakodylsäure 45. 

Katbartische Metbode 14L li5. 

Kissinger Quellen 52. 

Klima, Bedeutung desselben fQr Nerven- 
leidende 54. 

Klimatische Kuren s. Luftkuren. 

Kontraktur, hysterische. Beb. derselben 

loa. 

Kopfduscbe 28. 

— elektrostatische 78. 
Kopfcingcnommenbeit, Beb. derselben 

44. 48. 74. 77. 89. 100. 108. 
Kopfglocke 99. 
j Kopfdcbmerz, Beh. desselben 44, 48, 
I 74, 2L 89i LJ<>i 112. 
Krämpfe, Beb. derselben 50^ M, 122, 
125. Iii. 
, Kuhbonde 80. 
Kastebklima 

I 

I Lähmung, hysterische, Beh. derselben 

iM, Hill Kl^ Ufi. L44. 
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liandaufentbalt 5^ 
Lecithin 2L 
Locithol 2L 
Leibbinde IlL 

Leibesübungen s. Gymnastik. 
Leibumscblag , Pricssnitz'scher s. Leib- 
binde. 

Levico, dessen arsenhaltige Eisenquellen 

Liöbault'eche Methude der Saggestiv- 

behandlang 
Ling'sche Heilgymnastik s. schwedische 

Heilgymnastik. 
Lichtbäder IDZ. 
Loardeswasser 130. 
Luftbnd, elektrostatisches QIL 
Luftkaren bA. 
Luftlichtbad m 

.HagenausspOlung bei hysterischem Er- 
brechen 122. 
Magnetotberapie IQl, 
Mangan 

Marienbader Quellen 52. 
Massage, allgemeine TOR. 
— lokale lin. 
Massage k friction 1U2. 
Mastdarm kUhlapparat HL 
Mastkur s. Mitachell-Playfair'sche Mast- 
kur 

Mechanotberapie 107. 
Metharsenat 46. 

Migräne, Beb. derselben SL 
Mitschell-Playfair'sche Mastkur 148. 
Monopolares Bad 38. 
Monotische Vultastrüme Uli. 
Moorbäder 81. 

Myeldsthenie, Beb. derselben 22a 

Nährpräparate 2SL 
Narkotika 4ä. 

Nervensubstanzinjektion 52. 
Nervina 18 u. f. 
Nervosität ä u. f. 



Neurasthenie, deren Beziehungen zur 
Nervosität IL 

— zur Hysterie L 

Neuralgische Schmerzen, Beb. derselben 
j 48. 94. 105. 12& 130. 131. 
: Neuriilaia. 
i Neurodin 49. 
I Nordseebäder 83. 
; Nordseeklima 68. 

Obstipation, habituelle, Beb. dersell)cn 
77. 93, 103. UiL 

Ohrensausen, nervöses, Beh. mit Fran- 
klinisation IflO- 

Opium ÜSL 

Ostseebäder 83. 

Ostseeklima üä. 

Ovarien , Entfernung dcrsollien , s. Ca- 
siration 

Paraldehyd 5L 
Perkin'ache Traktoren 12iL 
Permeaelektrizitat 1Ü2. 
Peronin 5£L 
Phenacetin 48. 
Platzangst 65. 
Protylin 2L 

PoUutiones nimiae, Beh. derselben 45» 
80. äi^ 

Psychische Behandlang 117- 

— Allgemeinbebandlung HL 

— S\'mptomatische 124. 
Psychrophor s. Rtthlsonde. 

; Pyramidon 42. 

Rachenpinselungen bei hy8tori<!chem 

Husten 122. 
KAdiator IM. 

Rauchen bei Nervcnicidenden 33. 

Regulierung der Lebensweise 12L 

Reisen 56. 

Reiten 114, IIB. 

Rhachialgie s. RQckenschmerz. 

Roborat 26. 
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Roborin 26^ ^ 

RoDcegnowasser 52. 

Rfickenschmerz , Beb. desselben 74^ 92^ 

m 

Rudern Iii. 

Rube, geistige, Notwendigkeit derselben 
für gewisse Fälle von Neurasthenie 
und Hysterie 37^ iß, 

Samenverluste, krankhafte, Beb. der- 
selben 8. FoUntiones nimiae und Sper- 
matorrhoe. 

Sanatogen 2& 

Schlafkaren, hypnotische ISfi^ 
Schlaf, Regulierung desselben M. 
Schlaflosigkeit, Beb. derselben 50^ 131. 
Schreber'scbe Zimmergymnastik 112. 
Schwäche, motorische, Beb. derselben 37, 
92, IIIL 

— reizbare, des Nervensystems s. Ner- 
vosität. 

Schwimmen 116. 

Schwindel, Beh. desselben 32^ 44, 74, 

77. 82. 
Seebäder, kalte SL 

— wanne 83i 
Seeklima üß. 
Serum, artifizielles 52. 
Sexualerkrankungen, deren Beziehungen 

zu den nervösen Schwächezuständen 
bei Frauen 

— bei Männern 17. 
Sexueller Verkehr iL 
Sitzbad 7iL 
Somatose 
Solbadeorte S.*». 
Solbäder äiL 
Somnal bL 

Spermatorrboo, Behandlung derselben, 

8L 2h. 
Spermin Poehl 52. 

Spinalirritation , Anwendung der Gym- 
nastik bei derselben 115. 



Stahlbäder 8^ 

Statische Ströme, Anwendung derselben 
Strychnin 4ö 

Subacidität bei nervöser Dyspepsie, Diät 

bei dei-selben 29. 
Subalpines Klima 58. 
Suggestion, hypnotische 138. 

— larvierte 112. 

— maskierte 127- 

— materielle 122. 

— verbale ohne Hypnose 124. 
Suggestibilität, therapeutische Verwer- 
tung derselben in der Hypnose 138. 

Snggestivbehandlung im Wachen 124. 
Sulfonal 5Ü. 
Sympathiemittel 130 
Syrupus Colae compositus 42. 

Tabakgen uss s. Rauchen. 
Tapotement 107. 
Tarasper Quellen 52. 
Teegenuss 2^ 

Teelaisation s. Arsonvalisation. 
Thermen, indifferente 86. 
Trional 5Ü. 
Triphenin 49. 
Tripolares Bad 98. 
Tripperneurasthenie 12. 
Tropon 2fi. 
Turnen 114. 

Tympanie,' hysterische, Beh. derselben 
93. 

Überernährung s. Mastkur. 
Umgebang, häusliche, Einfluss derselben 

auf Nervenleidende 28 u. f. 
TTnfallsneurosen 7^ 2g. 
Uretban 5L 

Urethritis, chronische, Beziehung der- 
selben zur Neurasthenie IL 
Ursachen der nervösen Schwächezu- 
1 stände 12. 
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Validol iS. 
Valyl iS, 

Vegetarianische Diät 2L 
Vegetarianistnus 2^ 
Yelozipfldfahren 114. 116 
Veronal 5Öx 

VibratioDsbehandluDg lOfl- 
VibratioDsmassage HO- 
Volksheilatätte für Nervenkranke 1^ 
Voltakreuz 1311 
Voralpenkliina 5S. 

H'adenbinden TS. 
Waldluft b&. 



I Waschungen IL 
Wasserkur ZL 
Wassertreten TL 
Wasserheilanstalten IM. 
Wechselatrombäder 
Wellenbad 80. 

Zander'sche Maschinengymnastik 114. 
Ziramergymnastik 112. 113. 
Zwangsneurose ^ 

Zwangsvorstellungen, hypnotische Beh. 

derselben HR. 
Zweizellenbad 
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Soeben erschien: 



Die 



psychischen Zwangserscheinungen. 



Auf kiiniseher Grundlage dargestellt 



Daa vorliegeode Werk kommt einem literarlsehem Bedfirihine entgegcD, 
welebes liek eeit Jfthnen bereite fOblbsr gemeebt bat. Dm ABwaabeeo der 

NervositJlt und Neiirasthenie in den leUteu Dezennien hat eine Zunahme 
der psyoliischen Zwangserscheinangen nach sich gezogen, welche nicht nur 
die Aufmerksamkeit der Neurologen und Psychiater anf dieee tttörungen In 
«rbObtem Mmm gelenkt, ioad«rn «ocb eine gewisse V«rtr«otb«it mit den- 
selben für den praktischen Arzt znr Notwendigkeit gemacht hat. Der bis- 
herige Stand der Literatur machte jedoch eine Orientierung auf diesem Ge- 
biete lüi- düti bpe^ialisten äusserst schwierig, für den allgemeinen Praktiker 
geradem nnmOgUeb. Dieaem HiMtanda ist dwcb das vorliegenda Warft vnd 
zwar in einer Weiee abgebolfen, welebe den Anfordarongen aller IntanMantaD 
(Genüge leisten wird. 

In den einzelnen Äbsehuitten des Buches begegnen wir (iborall einer durcb- 
aoa selbstindigen und erscbSpliBoden Bebandlnag des Gegenstandes. Die Dar^ 
Stellung fusst, obwohl der Autor die Literatur in eingehendster Weise berück- 
aichtigt, doch im wesentlichen auf des Verfassers eigener klinischer Erfahrung; 
die in der Ivasuistik mitgeteilten 143 Beobachtungen, welche die Terschiedenen 
Formen der Zwangsersebeiaonge» lllvstrieren, sind bis anf wenige Filla der 
Pra,\i8 des Autors entnommsD, Auch in den theoretiaoben Abschnitten vertritt 
der Autor durchwegs eine ganz selhsUindigo Auffassung, B^isonderes Interesse 
beansprucht das Kapitel „über den Mechanismus der Zwaugsvorstellangen". Der 
Antor bat bler einen neuen Weg betreten, in dem er inatebst die Momanta 
feststellt, welche unter normalen VerbAltnissen die Verdrftngbarkeit der Tor* 
Stellungen herabsetzen und im Anschlüsse hieran nachweist, dass die gleichen 
Momente unter pathologischen Verhältnissen als Zwangsarsachen sich geltend 
maehen. Dia Tbawls^ an «eleber der Antor derart Aber den Ueohanismns der 
Z'.vaii<>;8T0rStellangeu gelangt, ist umfassender als sämtliofaa bisher vertretenen 
AulTaBsungen und trägt den venichiedeneu Formen des Zwangsvorstellens in einer 
Weise Kecbuung, welche bisher noch von keiner Seite versucht wurde. Die be- 
kannten VorsQge der L.*seben Arbeit, anaserordentliebe Klarboit und Übersiebt- 
lichkeit der Darstellung, finden sich auch in diesem Werke, das sich in der 
nanrologiscb-psjckiatrtscben Literatur einen dauernden Plata erwarben wird. 



von 



Dr. L LoewenfeM in München. 
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Verlag von J. F. Bergmann in Wiesbaden. 



Sexualleben und Nervenleiden, 

Die 

nemaen Störmigeii sezaellen Ursprungs. 

Proph^axe und Behandlung der sexuellen Neurasthenie. 

Von 

Dr. Leopold Loewenfeld, 

St-iezialarzt für ^"orvenk^anklleiten in Manchen. 

Dritte, völlig umgearbeitete und sebr vermehrte Auflage. 
Brett: M. 6,—. Gebtmden M. 7.—. 

Der Hypnotismus. 

Handbuch 
der Lehr« ▼on 

der Hypnose und der Suggestion 

mit besonderer BerOcksichtigiiiig ihrer Bedeatung 

fir ite 

Medizin und Rechtspflege. 

Von 

Dr. L. Loewenfeld, 

SpMiKluit Nr NmwkraaUititok in MnehM. 

Mk. 8.80. — Oebunden Mk. 10.40. - 

Loewenfeld iat, des durfte m&n schon nach seinem Lehrbuch der ge- 
Mmten Peychotherapie «chliessen, wie wenige dazu berufen, uns ein Hudbueb 
des derzeitigen Standes des Hypnotismus zu bringen; verfügt er doch neben 
reichster eigener Erfahrung über eine vollständige Kenntnis der genaea ein- 
lehlAgigen Literatur und weiss er doch den Stoff in Qbersiohtlicbster Weite mi 
▼ererbeiten. Die Klarheit der Darstellung und des Ausdruckes dürften geradesn 
«Is mustergültig hingestellt werden. Loewenfeld macht durch diese Vorzüge 
verwickelto und scliwierige p.sycliolngi.'icho Vorgänge, wie z. H. das Verliültnis 
des Bewussteu zum Unter- und ünbewussten bei Uysteriaohen und GesundeOf 
eacb dem auf diesem Gebiete weniger Geschulten leicht Tentiodlich. Wir 
wOoeohen dem Buche vor allem an den Nervenkliniken, wo mau die Hypnoee 
noch TtelerortC nur vom Hörensagen kennt, aber auch bei den praktizierenden 
Neurologen und den allgenciD prukti.^cli tutigen .Xir/ten griiudliclie Berück- 
liebtigung. Zeniralblatl f, HerxcnheiUt. u. Ptychiatrie, 
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Verlag von J. F. Bergmaim in Wiesbaden. 



Pathologie und Therapie 

der 

Neurasthenie und Hysterie. 

Dargestellt 
Ton 

Dr. L. Loewenfeld, 

Spoiiftlarst tüt NerTenktankhvitOB in Maaoli*!. 
744 Seiten. — M. 18.66. 



.... Eine bessere und vollständigere Monographie über dieaen GegeoBtand 
•zistitrt Hbwbrapl niebt in d«r LiUntwr. Ihr W«rt und ihre praktiMlM B«> 
denlüDg erfthrt noch eine Steigerung durch den Hinweis auf die neue Unfall- 
gesetzgcbung. Da gerade die beiden Krankheiten schon oft als Folge von „TTn- 
f&Ueu'^ genannt werden, müssen dieselben vom praktischen Axxte nun auch besser 
gdounat «nid grflndUehtr «rCuat wctdm ab in frfihaNii Z«itaiB. Avf d«n rdeiiM 
Ldialt des vardienstvoUen Buohaa kann laidar nieht nUar eingegangen wecdaa. 
Il5ge CS von jedem Arzte mit Aufmerkaankait gelesen und studiert werden. Ea 
kann nur bestens empfohlen werden. „TkerapetUiache Monatthrfte," 



Lehrbuch 

der 

gesammten Psychotherapie. 

Mit einer 

Einleitenden Darstellung der Uaupttbatsachen 

der 

Medizinischen Psyehologie 

von 

Dr. L. Loewenfeld, 
Bfiiislsiil Mr NarvsaktaakhaltaB ia MGnohan. 

Ja 6^. 

.... Waa an dam Bneke batondan ajrmpathiaeb bartlbrt, daa iat di* Roha 

und Objektivität, mit der der Autor an dia Prftfnng von Fragen herantritt, dia 
so leicht in das Bereich der uferlosen Phantasie führen. Iiier findet man nichts 
von blindeoi Entbosiasmus, aber auch niehta von jenem Skepticismua, der, 
wanigatem In Dentaeblaiid, dam Hypaottarat nodt Immer ao gern den Wag 
yerlegt. — Daa Werk wird den Faebgenoaaan , besonders den jflngarent ▼ob 
gnwaam Nntaan adn. Dentadk sied. WcehuuehrifL 
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Pathologie und Therapie 

der 

Hersneurosen 

mid der 

funktionellen Kreislaufstörungen. 

Von 

Professor Dr. Anglist Uott'iuann, 

NwvMUOit in MnaUoit 

Mit 19 TeiUabbaAmgai. Breit M. 7.60. 



Sadismus und Masochismus 

TOD 

Or. A. Enäenhmtgt 

OciL Med.-Rkt, Professor io Berlin. 
iVeiff Mk. 2.^. 



Aoszug aus dem Inhalte-yerieielinii: 

Krklilrung and Ableitang der Begriffe „Sadiemae* uod «Masaehlemaa". Ihr 
Weaen, ibre Beieatoog. AktiT« und faeeiT« Algolegnie. 

Di« plqrtioIogischeD und pByobulogieeben Wotnln der Algolifnie (dea „Sadianraa" 

und ,,Uagochi8muB*'). 

Die anthropolügigchen Wnneln der Algolagnie. Die alaviBtiacbe Theorie in 
ihrer Anwendung auf die algolagnistiecbeu i'bänomene. — Schema der 
algotagniatiaeb TeriUkdarten Herginge dea aeotralea NerreBODeebaniamiie. 

I«ebeo nnd Werice dea Harqaia da Bade. Seio Cbarakter ond OeiateamataBd. 

Sacber-Maaoeb; der Menaeb und der Scbriftsteller. 

Zvr apeaiellen Syniptomatologie nnd Enleriekalnnga- 
geaobicbte der algolagniatiaeben Pbinoaaenew 

Notsucbt, Lustmord, Nekrophilie. 

Aktive und passive Flagellation (Flagellaatismus). 

Weibliciio Grausamkeit. Sadismus und MasocIuHmus des Weibea. 

Sadismus und Masochismus in der neuesten Literatur. 



Verlag von J. F. Bergmann in Wiesbaden. 



Soeben «rcebian; 

Grundriss zum Studium 



der Geburtshülfe. 



In 

achtuiidzwanzig Vorlesungen und tünfhundertachtundsiebenzis 

bUdiichen Darstellungen, 

Von 

Pit>fe88or Dr. Ernst Bunmn (Berlin). 
— Zweite verbesserte Auflage. — 

Gebunden Piei» Mark 14.60. 

Dass tfk «nie starke Aaflafe l»ereHs Mnaei Jabresfrbt «crKilflent 

IMsst zur Geauge erkennen, welche sympathische Aufnahme dieses trotz 
seiner reichen bildlichen Ausgestaltunj; ausscrordeotlich billige Werk in 
allen äratlichen Kreisen gefunden hat So wird auch diese iweite, durch 
LileratimgabM bd jeta Kapitel vcnnelirte Ncabearbeitiuit nach Uvea 
Wec aekaKO. 

Aus Besprechungen der ersten Auflage ; 

* . . . Ea iit eine Freude, eis nenea, otiginellea und Terdienst. 
volles Stfick Arbeit Tollendet so Mhen. Daa Koue finde iob in den 

bildlichen Darstellungen. Wenn man mit kritisclieni Dlick unsere mo- 
dernen, dem Uuteniclit dienenden Bücher durclistiidieit, so tUllt dur Unterschied 
der technischen Herstellung der Abbildungen sehr in die Augen und ttiebt immer 
KQ gutuiten der Deutaelienj die fldi&ubeit & B. der Ziukograpbien in Kell ja 
OparatiT« Oynocology flbcrraaehte nn« alle ; die Bprecbende Wabrbett der Bilder ■ 
Hess ea uns scLmei-zlich empfinden , dass solch Werk nur in Amerika möglich 
sei. Das ist uua vorbei: Bumms Uruudrisa beweist su unserer gros8en Be- 
fricdignngf daaa es auch bei uns möglicb iaty gleieh Vollendetes zu leisteo. 

Bamas veseinigt die, faat möchte man aagon, h in reieae n de Soliöubeit der 
Abbildungen mit einer aaibr groaaeo Zahl: faat auf jeder Seite ein Bild, 

J, VeU (Hatte) m ZentralMatt /. Gynäiologie, 

Das Erscheinen von Bumms Lehrbuch in Grossforniat, auf 756 Seiten Text 
mit 578 durchwegs küustleriBohen bildlioken Darsteiiungen , wie sie sonst in 
GriSaaen vnd Art der Anafübrung nur in Adanten an finden wann, bedeutet 
ein Ereignis in didaktiKcher wie in künstleriaeber Beziehung; sind d cli, wie 
Veit bemerkte, die den gediegoueo Text eiUnterudcn Bilder durchwegs „last 
mOobte man aagen, kinreiasend aebftn*. . . . 

. . . Man mag irgend eine Stelle des Buches aufschlagen , so spricht aus 
jedem Satze das fesselnde, lebendige Wort eines ebenso formvollendeten wie klaren 
Vortragea. ... . Ludwig Kttnpp (t^) ^ Brager med, IFbdkeMdkr^ 
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Das Asthma 

sein 

Wesen und seine Behandlung 

Mot Gnmd sweiluds1nulBggillT^{«r ErfalimigeD und Fanehnngeii 

Dr. W. Briig^eliuanii, 
Aaitdlaanfe la BUmä» (mm. laadlbrigir DiMktor das bNtbadMX 

Vierte vermelulc AifUgc 



Aiittife ans Besprechaigeii. 

.... Verf. hat sich 22 Jahre lang mit dem Studium des Asthmas he- 
schftftigt und durch Leitung eiuer äpezialaostalt sich auf diesem Gehiete eine 
Erfahruug angeeigaet, wie sie kaum «incm zweiten Beobaeliter zur Verfügung 
iteb«! däxfie, ima «r \uA im Oaoxen 2139 Asthnuttiker gesehen. Dm niebe 
kuairttaetie Hstsritl, welelies er in Nineni Bnoli« voifahrr, gibt diflMiii Mhalb 

Ueb fiut'u ganz hervorrageiuleu Ueiz, und wir dOrftn UM Bieht WUBdcm, dtM 
du Werk bereit« in 4, Auflage erscheint. .... 

El hat gvwin fBr Jeden, d«r sieh fOr dw Mhandelte OeMet intsrenlert, 
•inen grossen Wert, die Auschauungen eiues Mannes kennen zu lernen, der 
lieh so eingehend mit demselben beschiU'tigt hat, er wird viel Neues in dem 
Buehe fladMl und einen ganz anderen Einblick iu das Wesen der Erkrankuig 
gewinnen, ala «r durch die bishwige Literatur and docch eigene fieohaehtnafen 
in erlangen in der Lege wir. 

.... Auch hier finden wir eine Reibe interessanter Gesichtapuukte und 
YorschUge, auf die wir im Kähmen einer knnen Beipreehung nicht einnhen 
kOmien. Wer lieli für die Baehe interiHiert, mmi du Boeb eelbrt aar Haod 
Bäbmni. CentralhlaU für innere Mediein. 



Die 

Pflege and Ernährung des Säuglings. 
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Taschenbuch der mediziuisch kliuischen Diagnostik. 

Von 

Dr. Otto Seifert, vnä Dr. Friedr. Mflller, 

PtofMior in WQr/bnrg:. Professor in BmmL 

Zehiile giinzlu'li nni|;earbeitete Aaflage. 
Mit Abbildungen. In englüchem Eirund. Frei» M. 4. — . 

Eraführniig in die experimentelle Entwiekelnngsgesebiehte 

(Entwicklangsmechanik) 

von 

Dr. Otto Haas, 
a. «. fntnm aa i»r üalfvnttat MttMbea. 

Mit l.'iS Figuren im Text. — Preit M. 7. —. 

Diätotherapie für Ärzte und Studierende 

TOD 

Dr. Friedrich Schilling, 
KroispbjrsikDi, VerfosMi der X. Aailate d«s Kuuw'Mlwa Eofflp«ndiams (ttr ianere 
llaiiiiB, dar ^mMIm ThMafte^ te HydntbMapiia iw liUa. 

Brti» d^ftad gtkmim M. 3.—, 

Der Einflnss des Alkohols nnf den Oiganismns. 

Voll 

Dr. Georg Rosenfeld, 
Spoziftlmt iQr innoro Knnkheiieo in Bmlta. 

M. 5.60. 

Ki itische Uetrachtungen 

Über Ernährung, Stoffwechsel und Kissinger Kuren. 

Von 

Dr. R Braach, 

Kurarzt in Had Kissingen and San Remo. 

Frei» M. 1.40» eUgtuU gebmdtn M, 1.80. 

Die Hygiene des Ohres. 

Von 

l'iufessor Dr. 0- Körner, 
Dinkior der Ohren- uod KeblkopfklinUi der UoiversitAt BMtock. 

iVeu M, —.60. 

Die Hygiene der Stimme. 

Ein popoläi^medizinisoher Vortrag. 

Von 

Profwtor Dr. O. Körner, 
Direkter der Okrea- «ad KehlkopfkUnik der ünlTerritlt Boetoek. 

FMt en. M. —.60. 
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Lehrbuch 

Hautkranklieiten 

(Lehrbueh der Haut^ und Gesohleehiskrankheiten, I. Bd.) 

Von 

Prof. Dr. £duard Lang 

In WUb. 

MU 87 AJMldungm im Text. Preit M. 14.60. 

L., der uns in seinen, soeben in 2. Auflage ersehieneneD „Vorlesungeo fiber 
Pathologie und Therapie der Syphilis" ein anerkannt herrorragendes Spezialwerk 
gditfort liat, hat nunmehr auch ein Lelubiich der Ilaiitki.inkhciton heran s;L;egeben 
und auf etwa üüO Seiten eine durch VoUstäudigkeit, Klarheit, Kürze und Ober- 
8whtlidik«it» K»wi« dardi 87 TortrelOiclie Abbildungen auagesdcbnete DtnteUvnf 
der Dermatologie gegeben. Ohne sn lyitematisicren , bct<])richt L. mich einigen 
anatomischen, physiologischen und nllgeniein pathologischen Vorbemerkungen und 
kurzem Überblick der Ätiologie und alli^eiiu iiien Tlierapie der Uautkraukiieitcu die 
einzelnen Erkrankungen, indem er sich iu der Auordnung soweit wie möglich von 
Stioloi^adken Primipien leiten Itot. Überall, aus jedem Abtehnttl, tritt uns L,*» 
aOMerordcntlic-hc Erfahrung entgegen ; im vielen Punkten finden wir sdne «fgeiMll, 
ROl Gmnd zahli'eichcr Studien gcvvonnciieu Au»chauungen , dluie dass Jedoch die 
Darstellung an Objektivität verliert. 

Dm Bach wird nicht nnr dem Studierenden und dem piaktiacben Arste von 
Nutieii leln, et wird raeh den Spciielkollegen eine aebr erwflnaoltte Berddiemng 
Um» BtiteidwtMa da r bte t ea . (SMancft'* JoArUfeAer der Mtditin» 
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(Lehrbueh der Haut- und Gesehfeehtskruikheiteii, IL Bd.) 
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in Wien. 
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